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VORWORT ZUR ERSTEN AUFLAGE. 



Alit dem Torliegenden Auszuge meines anatomischen Handbuchs ent- 
spreche ich einem Ton vielen Seiten mir geäusserten Wunsche, den 
Atlas, in welchem ich für die secirende Jugend die Abbildungen jenes 
Werkes zusammengestellt hatte, durch einen kurzen Text zu erläutern. 
Bei der Abfassung desselben dachte ich zunächst an Leser, die den 
Gegenstand der Beschreibung und Abbildung vor sich oder in frischer 
Erinnerung haben und nur nach Anhaltspunkten verlangen, um das 
Beschriebene am Präparat aufzusuchen und in der Phantasie zu repro- 
dnciren. Ich beschränkte mich auf die nackte Anatomie in der Meinung, 
dass es Sache des academischen Vortrags sei, das Gerüste derselben, je 
nach dem Geschmacke des Lehrers, mit mechanischem, physiologischem, 
embryologischem, phylogenetischem, chirurgischem und pathologischem 
Stoffe zu bekleiden und zu schmücken. Die Verbindung der Resultate 
der mikroskopischen und der grobem Anatomie, eine Verbindung, auf 
welcher die heutige Stellung der Anatomie im Unterrichts-System und 
der Anatomen im Unterrichtskörper beruht, durfte nicht aufgegeben 
werden ; doch hielt ich eine verhältnissmässige Unterordnung der mikro- 
skopischen Thatsachen für erlaubt, aus dem doppelten Grunde, weil 
erstens ein Theil derselben noch zu sehr bestritten ist, um in einen 
kurzen, dogmatischen Ausdruck gefasst werden zu können undzweitens 
die Compendien der Gewebelehre es sich zur Zeit nicht nehmen lassen, 
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den mikroskopischen Tbeil der systematischen Anatomie in den Kreis 
ihrer Betrachtung zu ziehen. 

Die wenigen Citate, die man finden wird, dienen gewissermaassen 
zur Ergänzung des grossem Handbuchs. Ich benfitze die Gelegenheit, 
um die wichtigeren Bficher und Abhandlungen, die nach dem Erscheinen 
desselben publicirt wurden, namhaft zu machen. 
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EINLEITUlfG. 



Der Körper des Menseben, wie der Wirbelthiere überhaupt, besteht aus 
zwei parallelen, einander in ihrer ganzen Länge berührenden, im Allgemeinen 
eylindrischen Röhren. Die Eine nmfasst das Centralorgan des Nerven- 
systems, an welches die Functionen des Denkens, Empfindens und Wollens 
gebunden sind, die andere schliesst die Organe der Ernährung und Fort- 
pflanzung ein; man kann jene Röhre die animalische, diese die vegeta- 
ÜTe nennen. Zur Stütze des Doppelrohrs dienen die Extremitäten, die 
vielen Wirbelthieren fehlen, deren aber keines mehr als zwei Paare besitzt. 

Durch die dem Menschen natürliche Haltung des Doppelrohrs, mit der 
Längsaxe senkrecht zur Erdoberfläche, bestimmt sich das Oben und Unten, 
durch die Lage der Sinnesorgane das Vorn und Hinten so, dass die vegetative 
Rohre die vordere, die animalische die hintere wird. Eine senkrecht durch 
die Axen beider Röhren gelegte Ebene, Medianebene, trennt den Körper 
in zwei symmetrische, eine rechte und linke Hälfte. Ebenen, die in Einer der 
beiden Hälften parellel der Medianebene liegen, nennen wir sagittale; 
verticale, die Medianebene rechtwinklig schneidende Ebenen heissen f r o n t a 1 e ; 
die in der Frontalebene horizontal gezogenen Linien heissen transversale. 
Durch aussen und innen (distal und proximal) bezeichnet man die grössere 
oder geringere Entfernung von der Axe des Rohrs, durch lateral und 
medial die grössere oder geringere Entfernung von der Medianebene. 

Ein Querschnitt des Rumpfes lehrt 

O— uns in der Wandung desselben drei 

Schichten unterscheiden, eine äussere, 
beiden Röhren gemeinschaftliche (die 
äussere Haut oder Cutis), eine innerste, 
jedem Rohr eigenthümliche, und eine 
mittlere, die zwar beide Röhren umfasst, 
aber durch eine Scheidewand in zwei 
Behälter abgetheilt ist. Diese mittlere 
Schichte ist es, welche, ursprünglich knorp- 
lig, durch Aufnahme von Kalksalzen 
knöchern und unverweslich wird. An ihr zeigt sich, dass der Körper der 
Wirbelthiere zusammengesetzt ist aus der Länge nach aufgereihten, gleich- 

He nie, OrandriM der Anatomie. * 



2 Einleitung. 

artigen Segmenten, ähnlich dem Körper der Gliederthiere, die diesen Bau 
schon dnrch die äussere Körperform verrathen. Durch die Segmentinugf 
zerfallt das Doppelrohr in eine Reihe von Doppelringen ; in die Extremitäten 
setzt sich die mittlere Schichte des Stammes als solide Axe fort. 

Die Gesammtheit der Knochen stellt das Ejiochensystem oder dasSkelet 
dar; der Theil der Anatomie, der sich mit der Beschreibung des Skelets 
befasst, ist die Knochenlehre, Osteologie. 

Nach dem Vorbilde der Osteologie ordnet die Anatomie andere, durch 
Gleichartigkeit der Textur oder durch Continuität zusammengehörige Körper- 
theile in Systeme und erhält demnach den Namen der systematischen. 

Die beweglichen Verbindungen der Knochen, sowie die Weichtheile, 
durch die die Knochen in diesen Verbindungen erhalten werden, beschreibt 
die Bänderlehre, Syndesmologie. 

Von den contractilen Gebilden, den Muskeln, durch welche die je nach 
der Anordnung der Bänder möglichen Bewegungen desSkelets wirklich ans- 
geftihrt werden, handelt die Mus kell ehre, Myolegie. 

Die Organe, die man in der Eingeweidelehre, Splanchnologie, 
abzuhandeln pflegt, lassen sich nicht unter Einen Gesichtspunkt vereinigen. 
Die Sprache des täglichen Lebens versteht unter Eingeweiden die in den 
Körperhöhlen, insbesondere in dem vegetativen Rohre, enthaltenen Körper- 
theile. Die anatomische Wissenschaft schliesst zunächst Herz und Gehirn 
von den Eingeweiden aus, um sie anderen Systemen anzureihen. Von den 
übrig bleibenden Organen erweisen sich die meisten als blasen- oder röhren- 
förmige Einstülpungen der äusseren Haut, die sich an den natürlichen Körper- 
öfifnungen nach innen schlägt und mit ihren letzten, zum Theil sehr vielfäl- 
tigen und sehr feinen Verzweigungen die Drüsen bildet. In die erste 
Abtheilung der Eingeweidelehre, die diese Einstülpungen schildert, musa 
di^ äussere Haut, von der sie ausgehen, mit aufgenommen werden. 

Eine zweite Abtheilung der Eingeweidelehre beschäftigt sich mit 
inneren, drüsenähnlichen Organen, die aber nicht, weder mittelbar noch 
unmittelbar, mit der äusseren Haut oder deren Einstülpungen in Verbindung 
stehen. Wir stellen diese räthselhaften Organe unter dem Namen Drüsen 
ohne Ausführungsgang oder Blutgefässdrüsen zusammen. 

Die dritte Abtheilung der Eingeweidelehre enthält die Sinnesapparate. 

Die Beschreibung des Herzens und der von demselben ausgehenden 
und zu ihm zurückführenden Gefasse macht den Inhalt der Gefässlehre, 
Angiologie, aus, wobei die Schilderung der feineren, mikroskopischen 
sogenannten Capillametze im Allgemeinen den histologischen Studien, die 
Schilderung besonderer Eigenthümlichkeiten des Capillarkreislaufs den 
Beschreibungen der besonderen Organe vorbehalten bleibt. 

Gehirn und Rückenmark und die Verzweigungen der aus denselben 
entspringenden Nerven sind Gegenstand der Ner^venlehre, Neurologie, 
die letzteren indess ebenfalls nur bis zu ihrem Eindringen in die Organe, 
von wo die Histologie die weitere Verfolgung übernimmt. 




Knochenlehre. 



L Knoclienlelire. 

Man tbeilt die Knochen nach ihrer änsseren Gestalt ein in 1) cylin- 
drische, lange oder Röhrenknochen, 2) platte oder breite und 3) knrze 
Knochen. Cylindriach sind, mit wenigen Ausnahmen, die in der Axe der 
Glieder gelegenen Knochen; abgesehen von den Gelenkenden, die dieselbe 
Textnr wie die kurzen Knochen und an der articulirenden Oberfläche einen 
Knorpelüberzug haben, sind es dickwandige Bohren aus compacter Knochen- 
Bubstanz, deren Inneres von Fettgewebe, hier Knochenmark genannt, erfüllt 
ist. Platt sind die Knochen, die an der Bildung der Körperwände Theil 
nehmen; sie besitzen zwischen zwei Tafeln von massiger Starke eine so- 
genannte Diploe, eine zellige Knochensubstanz, die das Mark in kleinen, 
rundlichen Lücken enthalt. Die kurzen Knochen finden sich in der Hand- 
und Fusswurze], in der Wirbelsäule, überall, wo eine ausgiebige. Bewegung 
durch Summirung einer Anzahl geringer Verschiebungen erreicht werden 
soll. Die kurzen Knochen und die Gelenkenden der cylindrischen sind 
durchaus grosszeUig, mit einer Binde versehen, die kaum mächtiger ist, 
als die an deren innere Fläche anstossenden Blätter der spongiöscn Sub- 
stanz. Die Anordnung dieser Blätter ist in verschiedenen Knochen ver- 
schieden, in den nämlichen Knochen verschiedener Individuen constant und 
gesetzmässig, um dem Druck, der auf den Knochen lastet, möglichst Wider- 
stand zu leisten. 

Die Zahl der Knochen ist nicht in allen Leben saltem dieselbe. Daran ist 
die Verknöcherungsweise des ursprünglich knorpligen Skelets Schuld. Sie 
geht von mehreren Punkten Eines Knochens, den Knochenkernen, 
aus, die einander entgegenwachsen, bis sie nur noch eine schmale Brücke 
unverknöcherter Substanz zwischen sich haben. Bei den Böhrenknochen 
sind es allgemein drei Kerne, Einer in der Mitie und Einer an jedem 
Gelenkende; die schmale Knorpel scheibe zwischen den Gelenkenden (Epi- 
physen) und dem Mittelstück (Diaphyse) erhält sich bis zum Abschluss des 
Längenwachsthums. 



Die Knochen des Skelets werden eingetheilt in die des Stammes und 

der Extremitäten. 

^^^^^^^^^ Die Knochen des Stammes liegen in der 

^^^^^^^^^^^^^^ Wand der senkrechten und am oberen Ende 

f ^ vorwäi-ts umgebogenen Röhren, die als ani- 

f I malische und vegetative unterschieden wurden. 

I § ^^ ^^^ Berührungdlinie beider Röhren findet 

\ ^^^ y sich, als feste Stütze und Axe des Stammes, 

^^ ^ ^^^ ^^ r eine halbcylindrische, mit ihrer convexen 

^^^^■^^i^^ Fläche in das vegetative Bohr vorragende 

^ Säule. Sie besteht aus alternirenden Scheiben 

X* 



4 Skelet 

I, 1. knöcherner und weicher (faseriger) Substanz; die knöchernen Scheiben sind 
die Wirbelkörper; die relativ niedrigen fibrösen Scheiben werden Wirbel syn- 
chondrosen ^) genannt (s. Bänderlehre). An jeden Wirbelkörper schlieast 
sich je ein hinterer und vorderer, mehr oder minder vollständiger Bogen 
an, jener die Wand der animalischen, dieser die Wand der vegetativen Röhre 
stützend. Entsprechend dem unveränderlichen und in allen Theilen gleich- 
formigen Inhalte des animalischen Rohrs sind die hinteren Bogen im Erwach- 
senen knöchern mit dem Körper verschmolzen und im Wesentlichen einander 
ähnlich; nur am oberen Ende des Stammes, wo das Rückenmark sich zum 
Gehirn entfaltet, vereinigt sich eine Anzahl abgeplatteter hinterer Bogen 
zur Schädelkapsel. Die vorderen Bogen dagegen, welche mannigfaltige and 
bezüglich ihres Volumens wechselnde Eingeweide umschliessen, sind entweder 
beweglich mit den Wirbelkörpem verbunden, oder, wenn die Verbindung un- 
beweglich ist, zu kurzen Zacken reducirt. Den Körper nebst den knöchern 
mit ihm zusammenhängenden hinteren und vorderen Bogentheilen nennt 
man Wirbel (F); die Reihe der aufeinander geschichteten Wirbel ist die 
Wirbelsäule. Die mit der Wirbelsäule articulirenden vorderen Bogen 
zerfallen, wo sie vollständig sind, in drei Stücke : zwei symmetrische, gegen 
die vorderen Enden knorplige Seitenhälften verbindet ein unpaares, in der 
Vorderfläche des Rumpfes gelegenes Mittelstück. Die symmetrischen seitli- 
chen Bogentheile heissen R i p p e n ( Cr), aus 
der Reihe der unpaaren Mittelstücke, die 
der Länge nach mit einander verwachsen, 
bildet sich das Brustbein (S). Ein dem 
Brustbein analoger unpaarer Knochen mit 
einem Paar Rippenrudimenten jederseits, 
die aber in keinem Zusammenhange mit 
der Wirbelsäule stehen, findet sich an der 
Grenze des Halses und der Unterkinn- 
gegend; es ist das Zungenbein. Die 
eigenthümlich modificirten vorderen Bogen- 
V Vcrtebrju Cv Costa vera. theile, welche mit der knöchernen Kapsel 

S Sternum. ^es Gehirns theils verwachsen, tbeüs ein- 

gelenkt sind, stellen den Gesichtsschädel 
und in Verbindung mit dem Gehimschädel den Schädel im weiteren 
Sinne des Wortes dar. 






ScbemMtischer Horizontalschnitt des Schulter- und Beckengürtels, die Knochen des Stammes 

schwarz, der Extremitäten roth. 



*) Ligamenta intervertehralia. 



Wirbelsäule. Wahre Wirbel 5 

An den Extremitäten nnterscheidet man die Knochen des Gürtels von 
denen der eigentlichen, cylindrischen Extremität. Der Gürtel der oberen, 
Extremität (Schultergürtel) besteht im reifen Zustande aus zwei, der Gürtel 
der unteren Extremität (Beckengürtel) aus Einem Knochen jederseits. Schul- 
ter- und Beckengürtel stossen mit den Bogen des vegetativen Rohrs zusam- 
men, der erstere am oberen Bande des Brustbeins eingelenkt, der andere 
selber die Stelle eines Theils des Bogens vertretend. 



A. Knochen des Stammes. 
1. Wirbelsänle, Coliunna vertebralls^). 

Die Wirbelsäule ist schlangenförmig gekrümmt, dergestalt, dass in 
der Brust- und Beckengegend, wo das vegetative Rohr allseitig knöchern I, 1. 
umschlossen ist, die Convexität des Bogens sich nach hinten wendet, wäh** 
rend in der Bauch- und Halsgegend, wo die Wände des vegetativen Rohrs 
grösstentheils von Weichtheilen gebildet werden, die Convexität des Bogens 
nach vom sieht. 

Man unterscheidet wahre (ächte) und falsche Wirbel. Zu den falschen 
gehören die neun untersten, fünf Kreuz- und vier Steisswirbel, die man 
auch unter den Namen Kreuz- und Steissbein zusammenfasst. Die Beson- 
derheit der Kreuz wirbel besteht darin, dass sie noch vor der Pubertät durch 
Yerknöcherung der Synchondrosen zu Einem Knochen verwachsen; was die 
Steisswirbel charakterisirt, ist die rasche Verkümmerung der Bogen und Fort- 
sätze, so dass an dem letzten dieser Wirbel, der die unterste Spitze der 
Wirbelsäule bildet, nur noch der Körper übrig bleibt. 



a. Wahre Wirbel 

Ihre Zahl beträgt 24; davon stehen 12 mit Rippen in Verbindung und 
tragen zur Bildung des Thorax bei, Brust- oder Rückenwirbel, Verte- 
hrae thoracicae^; zwischen dem obersten Brustwirbel und dem Schädel 
liegen 7 Hals- oder Nackenwirbel, Vertebrae colli ^)i zwischen dem un- 
tersten Brustwirbel und dem Kreuzbeine 5 Bauch- oder Lendenwir- 
bel, Vertd>rae abdominales^). 

Von der allgemeinen Art der Verbindung der Wirbelkörper unter ein- 
ander, durch Synchondrosen, machen die beiden ersten Halswirbel eine Aus- 
nahme. Die Flächen, mittelst deren sie unter einander und mit dem Schä- 
del in Verbindung stehen, sind wahre Gelenkflächen und da die Gelenke 
dieser beiden Wirbel auf Drehung um die Längsaxe, die Synchondrosen der 
übrigen Wirbel auf eine geringe Beugung nach jeder Seite eingerichtet 



') C. $pinali8. Spina dorn. «) Vv. doradUi. ») Vv. cervioaUB. *) Vv. lumr 
haUs. 



6 BeugewirbeL 

sind, fo habe ich die enteren unter dem Namen Dreh wir bei tqd den letz- 
teren, Jen Bengewirbeln« unterschieden. 



o. BeugewirbeL 

n, 5. 7. Die Haupttheile de« Beugewirbels sind der Körper, Corpus^ und der 

hintere Bogen, den man schlechthin Bogen, .Arcus, nennt. Beide umschlies- 

n, 7. gen das Wirbel loch, JForatnen Vcrtebrale. Die Reihe der Wirbellöcher 

bildet den Wirbelcanal, Canalis tertebralis. Der Bogen ist an seinem 
Ursprünge niedriger als der Körper, erreicht aber alsbald wieder die Höhe 

11, 5.6.9. 10. des Körpers oder übertrifit sie durch die Gelenkfortsätze, Ftocessus 
Oßfiiculares ') 8upp, und Fr. d. inff*y welche zur Articulation mit den nächst 
oberen und nächst unteren Bogen auf- und abwärts ragen. Der Gelenk- 
fortsatz begrenzt mit dem Körper und dem zwischen beiden freiliegenden 

Ily 5. 9. Rand des Bogens einen Ausschnitt, Incisura tertebralis Sup. und X fn/, 

der, da die Verbindung des Bogens mit dem Körper dem oberen Rande des 
letzteren näher liegt, als dem unteren, unten beträchtlich tiefer ist als oben. 
Der obere Ausschnitt eines jeden Beugewirbels ergänzt den unteren Aus- 
schnitt des nächst oberen Wirbels zu einemLoch, Zwischen wirbelloch , 

U, 5. Woramen Intervertebrale, welches in das Innere des Wirbelcanals fuhrt und 

Blutgefässe und Nerven ein- und austreten lässt. Ein stumpfer Fortsatz, 
Querfortsatz, JProcessus transversus, an den Brustwirbeln zur Articu- 

I, 2. lation mit den Rippen bestimmt und von oben nach unten an Länge abneh- 
U, 5 — 11. mend, an den übrigen Wirbeln mit dem Rippenrudiment Terschmolzen, geht 

Yon dem Wirbelbogen seitwärts ab. Die hintere Fläche der Spitze dieses 
Fortsatzes trägt an den oberen Brustwirbeln eine Rauhigkeit zum Ansatz 

II, 7. der Streckmuskeln, Tuberositas vertebraUSy die an den Halswirbeln auf den 
I, 4. II| 1. unteren oder oberen Gelenkfortsatz übergebt, an den unteren Brust- und Bauch- 
wirbeln sich ebenfalls gegen den Körper zurückzieht und in zwei Fortsätze 

I, 5. II, 9. 10. aus einander weicht, den Froc. ZXlamUlaris am oberen Gelenkfortsatz und 
' '* den Proc. SLccessorius an der Wurzel des Querfortsatzes. Ebenfalls zur Befesti- 

gung von Muskeln bestimmt, ragt von der Mitte der hinteren Fläche des 

U, 5. 7. 9. Bogens ein Fortsatz rückwärts oder rück- und abwärts, der Wirbeldorn, 
Froc. Spinosus^), 

Die aufgezählten Bestandtheüe des Wirbels zeigen je nach den Regio- 
nen Verschiedenheiten, die entweder plötzlich oder allmälig hervortreten. 
Verschiedenheiten der ersten Art, die für die Abtheilung, der der Wirbel 
angehört, charakteristisch sind, beruhen lediglich in dem Verhältniss des 
Wirbelkörpers und Querfortsatzes zum vorderen Bogen. Den Körper der 

n, 5. 7. IV, 5. Brustwirbel zeichnet die Gelenkpfanne für das Rippenköpfchen, Fossa Costa- 
lis Sup. und F, C, in/, aus, die vor der Wurzel des Bogens sitzt, für die 
zweite bis zehnte Rippe von je zwei an einander grenzenden Wirbeln und der 
zwischen ihnen befindlichen Synchondrose getragen wird und nur am oberen 

l, 8. Rande des ersten und an der Seitenfläche der beiden letzten Brustwirbel 

ungetheilt ist. Nicht minder charakteristisch, wenn auch nicht ganz bo 



^) Proc. obliqui, ^ Dom- oder Btachelfortsatz. 



Beugewirbel. 7 

beständig, ist an der vorderen Fläche der Querforisätze der Brustwirbel die 
Gelenkpfanne für den Rippenhöcker, JP*ossa transtersalis; sie fehlt den kur- 11,5. 8. IV, 5. 
zen spitzen Querfortsätzen des elften und zwölften Brustwirbels. Den Hals- 
wirbeln (mit Einschluss der Drehwirbel) eigenthümlich ist das Loch des 
Querfortsatzes, Foramen transversarium, welches vom sechsten Halswirbel 11,1.2.111,1.2. 
an aufwärts die Yasa vertebralia einschliesst. Es wird, wie die Yergleichung ^* 
mit den rippmitragenden Wirbeln lehrt, von dem eigentlichen Querfort- IV, 5. 
satze und einer kurzen Rippe begrenzt, die mit ihm und dem Wirbelkörper 
knöchern yerwachsen ist. Einer mit dem Körper und dem eigentlichen 
Querfortsatze Yerschmolzenen Rippe entsprichtauch der im sagittalen Durch- 
measer abgeplattete, relativ weit hinausragende Querfortsatz der Bauch- l, 2. II, 10.11. 
wirbeL Doch verknöchert, zum Unterschiede von den Halswirbeln, hier auch 
die fibröse Masse, die den Raum zwischen Querfortsatz und Rippe ausfüllt. 

Die Körper der Wirbel nehmen ziemlich gleichmässig von unten nach 
oben in allen Dimensionen ab. Uire Endflächen sind an den Halswirbeln II, 2. 
quer elliptisch, an den oberen Brustwirbeln dreiseitig mit concaver, der U, 7. 
Wirbelhöhle zugewandter Basis, an den unteren Brustwirbeln und den 
Bauchwirbeln nierenformig mitconvexem vorderen, concavem hinteren Rand. II, 11. 
Am Hals und obersten Theile des Thorax umfasst die obere Fläche eines 
jeden Wirbels mit leistenartigen Yorsprüngen der beiden Seitenränder die 
in sagittaler Richtung concave untere Fläche des nächst oberen Wirbels. U, 3. 4. 
Die Seitenfläche der Wirbelkörper ist, so weit sie der vegetativen Höhle 
zugekehrt ist, in verticaler Richtung ringsum ausgehöhlt. 

An den Wirbelbogen unterscheidet man die seitlichen Massen, 
von denen jedcrseits die beiden Gelenkfortsätze und der Querfortsatz aus- 
gehen, den Hals, welcher diese Massen jederseits mit dem Körper, und den 
hinteren Bogenab schnitt, welcher sie unter sich verbindet. Der 
Hals ist an den Halswirbeln schräg seit- und rückwärts, an den übrigen 
gerade rückwärts gerichtet; dadurch ist an den Halswirbeln, trotz der gerin- 
gen Breite des Wirbelkörpers, der Querdurchmesser des Wirbellochs abso- 
lut grösser, als an den Brust- und Bauchwirbeln. Die hinteren Abschnitte 
der Wirbelbogen sind sonach der Kante gekrümmt, dass die Lücken zwischen 
je zwei Bogen halbmondförmig nach oben gebogene Querspalten darstellen, I| 4. 
die aber an den Brustwirbeln durch den abwärts geneigten Dom verschlossen II, 6. 
werden. Eine Ausnahme machen die untersten Brust- und oberen Bauchwirbel, 
bei welchen durch die gegenseitige Annäherung der unteren Gelenkfortsätze II, 10. 
der untere Bogenrand in einen nach unten oflenen spitzen Winkel ver- 
wandelt wird, die Lücke zwischen zwei Bogen also die Form eines Dreiecks 
mit nach oben gerichteter Spitze und, wenn zugleich der obere Rand des 
unteren Wirbels tief eingeschnitten ist, eine Rautenform erhält. 

Die Dornen sind sämmtlich mehr oder weniger abwärts geneigt, am I, 1. 
meisten an den mittleren Brustwirbeln, wo sie einander dachziegelförmig II, 5. 6. 
decken und von wo sie sich auf- und abwärts allmälig aufrichten. An 
den Halswirbeln, vom zweiten bis zum sechsten einschliesslich, ist der 
Dom in zwei Zacken getheilt, am siebenten Halswirbel einfach, aber in I, 4. II, l. 2. 
verticaler Richtung abgeplattet und zugleich soweit über den sechsten Hals- 
wirbeldom nach hinten verlängert, dass der am Nacken auf den Spitzen der 
Domen herabgleitende Finger am siebenten Halswirbel (Feyfe&rajTrominetis) 



8 Drehwirbel. 

auf die obere Fläche des Domes zu liegen kommt. Die Dornen der zehn obe- 
ren Bmstwirbel sind an der Basis dreieckig mit oberer Firste und aosge- 
n, 6. & höhlter unterer Fläche, in welche die vordere Fläche des Bogens fast ohne 

Unterbrechung übergeht; gegen die Spitze erhalten sie eine im transTersalen 
Durchmesser comprimirte Gestalt Die Domen der untersten Brust- und 
II, 9. 11. der Bauchwirbel sind vom Ursprünge an platt und comprimirt. 

Die Form der Gelenkfortsätze wird hauptsächlich durch die Richtung 
der Gelenkfiächen bestimmt, welche an den Drehwirbeln fast horizontal liegen, 
n, 4. von da an sich allmälig mit dem hinteren Bande abwärts neigen, bis sie an den 

unteren Brustwirbeln parallel der Frontalebene zu liegen kommen, die dem 
II, 5. oberen Wirbel jedes Gelenkes angehörigen nach vom, die dem unteren ange- 

hörigen nach hinten gerichtet. Vom Gelenk des letzten Brustwirbels mit 
dem ersten Bauchwirbel an erscheinen die Gelenkflächen um die Längsaxe 
11, 10. gedreht, so dass die des oberen Wirbels sich lateral wärts, die des unteren 

sich medianwärts kehren und die unteren Gelenkfortsätze jedes Wirbels von 
den oberen des nächsten umfasst werden. An dem Gelenk des letzten 
Bauchwirbels mit dem Kreuzbein stehen die Gelenkflächen wieder mehr fron- 
tal. Die Fortsätze, welche die Gelenkflächen tragen, stellen an den Hals- 
IT, 1. wirbeln jederseits eine kurze, schräg abgestutzte, an die Seitenfläche 
des Bogens angewachsene Säule dar. An den Brustwirbeln bildet der 
II, 6. obere Gelenkfortsatz eine ohrförmige Hervorragung, indess der iintere auf 
U, 8. die Yorderfläche des Bogens gerückt ist. An den Bauchwirbeln wird sowohl 
II, 9. 10. die obere, wie die untere Gelenkfläche von Fortsätzen getragen, von denen 
der obere seitlich comprimirt, der untere einer dreiseitigen Pyramide ähn- 
lich ist. 



ß, Drehwirbel. 

Die Drehwirbel unterscheiden sich von den Beuge wirbeln durch den 
Mangel der Wirbelbogengelenke, wogegen die Körper, statt durch Synchon- 
drosen, durch paarige Gelenke mit einander articuliren. Hinter diesen 
Gelenken treten die Nerven aus und die Forr. intervertebralia fliessen 
mit den von den hinteren Bogenabschnitten begrenzten Querspalten zusam- 
men. Aus der Mitte des Körpers des zweiten Wirbels erhebt sich ein 

III, 1. 2. 3. cylindrischer, zugespitzter Fortsatz, der Zahn, JDens, welcher genetisch als 
ein mit dem zweiten Wirbel verwachsener Theil des Körpers des ersten 

III, 1. Wirbels anzusehen ist. Der mittlere Theil des Körpers des ersten Wirbels 

reducirt sich dadurch auf einen Bing, dessen hintere Hälfte (L) ligamentös 
bleibt und bei der Maceration verloren geht. 

Der erste Wirbel, Atlas, hat demnach, statt des Körpers, einen vor- 
deren Bogen, JLrcus O,nterior^ der in der Mitte seiner vorderen Fläche einen 
schwachen Muskelhöcker, Tuberculum Hnterius, an seiner hinteren Fläche 
eine Gelenkfläche, Fossa SLrtic. post., zur Articulation mit der Vorderfläche 
des Zahns des Epistropheus trägt. Der vordere Bogen verbindet die beiden 
Seitenmassen, ]S£Assae laterales^ deren äussere Fläche den durchbrochenen 
Querfortsatz trägt, deren innere Fläche vom Ansatz des erwähnten Bandes 
rauh ist ; ihre obere Gelenkfläche, JFossa Artictdaria Sup,^ ist conoav, ellip- 



Falsche Wirbel. Kreuzbein. 9 

tisch, öftere durch eine Querfurche getheilt, ihre untere Gelenkfläche rund- III, 1. 
lieh und gewölbt. Der hintere Bogen des Atlas, JLrcus post,, zeigt dem 
Ursprünge zunächst eine, Yon der Seitenmasse überragte Vertiefung, Sinus 
ailantiSy zur Au&ahme des ersten Cervicalnerven und der A. occipitalis, 
und statt des Doms eine kurze Leiste, TubercuHum posterius. Das Wirbel- 
loch des Atlas erstreckt sich zwischen den Seitenmassen nach vom in 
Gestalt einer Bucht, die der Zahn des zweiten Halswirbels ausfüllt. 

Der zweite Wirbel, Epistropheus, ist in seiner oberen Hälfte Dreh-, 
in seiner unteren Hälfte Beugewirbel ; sein Körper verjüngt sich demgemäss 
nach unten zur quer elliptischen, mit dem dritten Halswirbel durch Syn- 
chondrose verbundenen Endfläche. Die obere Fläche trägt zu beiden Seiten III, 2. 3. 
des Zahnes die gewölbten, seitwärts geneigten Gelenkflächen, JFossae SLrtic, 
Supp^ auf welchen der Atlas articulirt; an der Yorderfläche des Zahnes 
befindet sich über einer ringförmigen Einschnürung die Fossa SLfi. Bnt III, 2. 
zur Articulation mit dem vorderen Bogen des Atlas. Der Bogen zeigt statt 
des oberen Ausschnittes nur eine seichte Vertiefung; der untere Ausschnitt 
ist tief und durch den Free, Hrtic. Inf. begrenzt. Der Dom ist hoch, in III, 2. 3. 
zwei starke Zacken getheilt und überragt die Domen der nächstfolgenden 
WirbeL 



b. Falsche WirbeL 
ex. Kreuzbein, Os sacrum. 

Auch für die Kreuzwirbel ist nächst ibrer Verwachsung und der Ver- 
knöcherung ihrer Bänder die Form der Querfortsätze charakteristisch. Sie III, 7. 
sind in die Breite ausgezogen, zugleich verdickt und mit den Flächen, die 
sie einander zukehren, einander dergestalt entgegengewachsen, dass sie 
jenseits der Zwischenwirbellöcher in derselben Ebene, wie die Wirbel- 
körper, und wie diese anfangs durch S3ruchondrosen, später durch Knochen- 
masse aneinander haften. So bilden sie die sogenannten Seitentheile, Par- Iii, 4. 5. 
tes laterales^ des Kreuzbeines, deren Grenze gegen den Körper die vorderen 
and hinteren Kreuzbeinlöcher, JForr, Sacrälia Sbnt und JF, 8, post, bezeich- 
nen. Die Kreuzbeinlöcher sind die vorderen und hinteren Mündungen 
von Ganälen, die das Kreuzbein in sagittaler Richtung durchziehen und den 
Löchern entsprechen, die am rippentragenden Theile des Thorax seitlich durch 
die Ligg. costotransversaria begrenzt werden. Die Analoga der JForamina 
intervertebrälia ö&en sich an der medialen Fläche dieses Canals. lU, 7. 

Das Kreuzbein als Ganzes ist platt, schaufelformig, im transverealen, 
wie im verticalen Durchmesser vorwärts concav, in Breite und Dicke nach 
unten verjüngt. An der Vorderfläche erhalten sich Spuren der Synchon- III, 4. 
drosen der Körper in Form von Querleisten; den dritten Kreuzwirbel zeich- 
net eine quer über die Vorderfläche verlaufende mehr oder minder scharfe XXIX, 7. 
Knickung aus, die die untere Grenze des zwischen den Hüftbeinen be- 
festigten Theils des Kreuzbeins bezeichnet. 

An der Rückenfläche des Kreuzbeins bilden, so weit der Wirbelcana] 
geschlossen ist, die comprimirten Domen mit den verknöcherten Ligamenten 



10 Steissbcin. Wirbelcanal. 

in, 5. Q. zwischen denselben, Froc. Spinosi Spuriiy eine unregelmässige mediane Firste; 
am medialen Ran^e der Kreuzbeinlöcher sitzen, als kurze Zacken oder platte 

III, 5. Längsleisten, die ankylosirten Gelenkfortsätze, Froc, Sbriiculares 8purii\ 

zur Anheftung der starken, das Kreuzbein mit den Hüftbeinen verbindenden 
Bänder dient der alternirend mit stumpfen Hervorragungen und tiefen 
Gruben besetzte laterale Theil der hinteren Fläche, der die zusammenge- 

III, 7. flossenen Querfortsätze, J^oc. transversi Spurii, darstellt. 

Die obere, vorwärts geneigte Fläche des Kreuzbeines gleicht in ihrem 
mittleren Theile der oberen Fläche eines Bauchwirbels und trägt auf dem, 

III, 4 — 7. den oberen Rand überragenden Gelenkfortsatz, JProc. Stttic, 8up.^ eine fron- 
tale, rückwärts schauende Gelenkfläche. Am Seitentheile ist die obere von 

III, 4. XXIV, 1. der vorderen Fläche durch eine stumpfe Kante geschieden, die nebst dem 
Promontorium, dem Yorsprung, den der letzte Bauchwirbel mit dem Kreuz- 
beine bildet, an der Begrenzung des unteren Beckens gegen das obere Theil 
nimmt. 

Die untere Spitze des Kreuzbeins, identisch mit der unteren Endfläche 
des letzten Kreuzwirbels, ist quer elliptisch; an der Rückseite derselben 
ragen neben dem geöffneten Wirbelcanal die griffeiförmigen Kreuzbein- 

ni, 5. 6. hörn er, Corntui Sacralia, abwärts, die mit ähnlich geformten Fortsätzen 

des Steissbeins durch Synchondrosen sich verbinden; sie stellen den Rest der 
bis auf die Gelenkfortsätze geschwundenen Wirbelbogen dar. 

JSl, 6. Der Seitenrand des Kreuzbeins ist S - förmig geschweift , im oberen, 

vorwärts convezen Theil der Krümmung eine überknorpelte, schwach con- 
cave Fläche, Facies Auricularis , mit der das Hüftbein articulirt, im unteren, 
vorwärts concaven Theil allmälig zugeschärft. 



ß, Steissbein, Os coccygis. 

Es besteht aus vier, durch Synchondrose verbundenen, nicht selten ver- 
wachsenen Wirbeln, von welchen die beiden untersten nicht einmal Spuren 
von Bogen oder Fortsätzen an sich tragen. Der oberste ist durch die er- 
111, 8. wähnten griffeiförmigen Fortsätze, Oornua Coccygea^ und platte dreiseitige 

Seitentheile, die die Endfläche des Kreuzbeins überragen, ausgezeichnet; eine 
Andeutung dieser Seitentheile findet sich auch an dem zweiten Steisswirbel. 



Der Canal, den die Wirbelkörper und Bogen umschliessen, hat im Bmst- 
theile einen fast kreisrunden Querschnitt; in den Hals- und Bauchwirbeln 
nimmt seine Breite zu und der Querschnitt wird stumpfwinklig dreiseitig 
mit rückwärts gerichteter Spitze; im Kreuzbeine verjüngt er sich rasch zu 
einer halbmondförmigen, vorwärts concaven Spalte. 

Die Zwischenwirbellöcher werden (wie die durch dieselben verlaufenden 
Nerven und Gefasse) in der Regel nach dem oberen der beiden Wirbel, von 
welchen sie umschlossen werden, gezählt und benannt; eine Aussnahme 
machen die Zwischenwirbellöcher am Halse, deren man acht zählt, das erste 
zwischen Schädel und Atlas. Das fünfte For. intervertebrale sacrale liegt 
zwischen Kreuz- und Steissbein, ein For. intervertebrale coccygeum unter 
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dem ersten Steisswirbel in der Membran, die den Wirbelcanal nach unten 
abschliesst. 



8. Brustbein, Sternum. 

Platt und im Verhältniss zur Länge schmal , der Länge nach schwach XXIY, L 
Torwarts gewölbt und etwas schräg gestellt, am unteren Ende weiter von 
der Wirbelsäule entfernt, als am oberen; im Horizontalschnitt ist es nach IV, 4. 
dem Thorax gebogen, die äussere Fläche convex, die innere concav, doch 
höhlt sich auch die äussere Fläche aus durch Auftreibung der Seitenränder 
in Folge des Muskelzuges. Der obere Rand ist dreimal halbmondförmig 
ausgeschnitten : der mittlere Ausschnitt, Incisura Semilunaris^ ist unter der IV, 3. 
Haut fühlbar, die beiden seitlichen und zur Seite geneigten Schlüsselbein- 
ausschnitte, Xncisurae ClavicuJares, articuliren mit den vorderen Enden der 
Schlüsselbeine. Am Seitenrande des Brustbeins sind die sieben wahren Rip- 
pen, die oberste durch Synchondrose, die folgenden durch Gelenke befestigt. 
Die Fläche zur Aufiiahme der ersten Rippe, Incisura Cost. 1, schliesst sich 
unmittelbar an die Incisura clavic. an ; die Gelenkflächen für die folgenden 
Rippen, Jbcisurae Costt. 2 — 7, nähern sich einander um so mehr, je weiter 
nach unten sie liegen. Von den Synchondrosen, welche ursprünglich, der 
Zahl der Rippen entsprechend, das Brustbein quer abtheilen, erhalten sich 
im Erwachsenen zwei, zwischen den Gelenkflächen der zweiten und siebenten 
Rippen und theilen das Brustbein in drei Stücke, den Griff, Jl^anu&rtttm, 
den Körper, Corpus, und den Schwertfortsatz, JProc. ensiformis^). 
Der letztere bildet die kurz abgerundete, oder spitz ausgezogene, oder in 
zwei Zacken getheilte, aus- oder einwärts gebogene, freie untere Spitze 
des Knochens ; er ist früher mit dem Körper knöchern verwachsen, als der 
Griff, erhält sich aber oft bis in das hohe Alter knorplig. 



3. Rippen, Costae. 

Die Rippen zerfallen in wahre und falsche; die wahren (I — VII) 
stehen direct, die falschen (VIII — XII) nur durch Vermittelung der nächst 
höheren Rippen mit dem Brustbeine in Verbindung. Von den falschen 
Rippen kann man die beiden letzten, die mit ihren vorderen Spitzen frei 
enden, als freie unterscheiden. 

Jede Rippe besteht aus einem knöchernen Theile, Os costäle, und aus 
einem knorpligen, CartUago costälis. Beide ergänzen sich, abgesehen von 
der ersten, elften und zwölften Rippe, zu einem aufwärts concaven Bogen, IV, 1. 
der an jeder folgenden Rippe steiler wird. Der Gipfel des Bogens fallt an 
den beiden oberen Rippen ziemlich genau mit der Grenze des knöchernen 
und knorpligen Theils zusammen, an den tieferen Rippen fällt er in den 
knorpligen Theil. 



1) Proc. xiphoideus. 
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V, 4. 
V, 4. 6. 

V, i. 



V, 5. 



IV, 5. 



V, 4. 6A. 



V, 4. 6 ü. 



Die Bippenknochen nehmen vom ersten bis zum achten an Länge zu, tou 
da an wieder ab. Jeder Rippenknochen ist in dreifachem Sinne gekrümmt, 
nach der Fläche, nach der Kante und um seine Längsaxe. Die Flächen- 
krümmung entspricht an den meisten Rippen und insbesondere an allen 
d(;nen, welche den unteren, mehr gleichförmig cylindriscben Theil des Thorax 
umgeben, dem Querschnitte des letzteren und ist im hinteren Theil der 
Kippe, welche mit dem Wirbelkörper zurBildung der sogenannten Lunge n- 
furche, des Sülcm ptümanälis, beiträgt, steiler, als im vorderen. In der 
ersten Rippe aber und im hinteren Theile der zweiten, die in der oberen, 
kuppeiförmigen Region des Brustkorbes liegen und demgemäss die innere 
Fläche abwärts, die äussere aufwärts kehren, sind es die Kanten, deren 
Krümmung der Curve des Querschnitts des Brustkorbes entspricht. Die 
Kanten sind an der dritten bis sechsten Rippe seicht aufwärts concav, von 
d«r siebenten bis zur zehnten erst zunehmend, dann wieder abnehmend 
gegen das Vorderende der Rippe abwärts gebogen. Krümmungen um die 
eigene Axe oder Torsionskrümmungen kommen in verschiedenen Graden und 
in dreierlei Formen vor: an der ersten und zweiten Rippe in der Art, dass 
die Flächen, welche^ am hinteren Theil der Brust je nach oben und unten 
gerit'btet sind, am vorderen Theile derselben sich allmälig schief je nach 
vom und hinten wenden; dadurch fallt die Brust vom steiler ab, als an den 
Beiten« Eine Torsion entgegengesetzter Art findet an den folgenden Rippen 
bis zur siebenten oder achten statt, und die Flächen, welche im hinteren 
und Seitentheil der Brust vertical stehen, legen sich an der Vorderseite des 
Thorax schräg mit dem oberen Rande nach hinten. Eine dritte Art Torsions- 
krümmung findet sich in den iintersten Rippen, deren Flächen im hinteren 
Theile der Brustwand die inneren nach oben, die äusseren nach unten ge- 
neigt sind und sich im Verlauf nach vom allmälig vertical richten. 

An jeder Rippe unterscheidet man von dem Mittelstück oder Körper, 
Corpus^ das hintere oder Wirbelende und das vordere Ende oder die 
Spitze, Extremitas post, und ant. Das hintere Ende reicht vom Köpfchen, 
Oapitülum, welches mit dem Wirbelkörper articulirt, bis zum Höcker, Tu* 
herculum^ der an den Querfortsatz stösst. Die Articulationsfläche des Köpf- 
chens ist an der zweiten bis zehnten Rippe durch eine Querleiste, Crista 
Oapitülif in zwei Felder getheilt, entsprechend den zu einer Rippenpfanne 
zusammentretenden Gelenkflächen je zweier Wirbel. Der Höcker besteht 
an den zehn oberen Rippen aus zwei Erhabenheiten, von denen die untere 
die Gelenkfläche für den Querfortsatz des Wirbels trägt, die obere Bändern 
zur Anheftung dient. Der zwischen Köpfchen und Höcker befindliche Theil 
des Wirbelendes der Rippe ist der Rippenhals, CoUum Costae. An den 
mittleren Rippen erhobt sich der obere Rand des Halses und des anstossen- 
den Theils des Körpers zu einem breiten, platten, aufwärts convexen Kamm, 
Orista Colli Sup,<, welcher eine seichte Furche, Sulcus Costal. Sup,^ am obe- 
ren Rande der Rippe von hinten begrenzt und den aus dem Zwischenwirbel- 
loch austretenden Nerven zur Rücklehne dient. Die untere Fläche des Halses 
ist eine Hohlkehle, Ehilcus Costalis Inf., welche als Furche auf die Vorder- 
fläche des Körpers dadurch gelangt, dass der hintere Rand der Hohlkehle 
sich abwärts in einen glatten, nach unten convexen Kamm, Orista Colli in/,, 
verlängert, der sich erst gegen das vordere Drittel des Rippenkörpers verliert* 
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In der Furche ruht der Hauptstamm der A. intercostaliB. An dem genann- 
ten Kamme endet eine über die hintere Fläche der Rippe schräg ab- und 
seitwärts laufende rauhe Linie, welche die Krümmung der Rippe äusserlich V, 3. 5. 
durch einen stumpfen Winkel, JLngültis costae, unterbricht. Die Reihe der 
Rippenwinkel begrenzt seitlich die Furche, die zur Aufnahme der Streck- V, 1. 
muskeln des Rückgrats dient. 

Die Rippenknorpel sind platt, mit verticalen Flächen und abgerundeten 
Rändern. An der sechsten und zuweilen schon an der fünften Rippe geht 
Tdb dem unteren Rande des Knorpels, in der Nähe seiner Yerbindungsnaht 
mit dem Knochen, ein kurzer, abgestutzter Fortsatz einem ähnlichen der 
nächst unteren Rippe entgegen. Beide Fortsätze, Processus artic. sup, und 
tn/1, stossen mit elliptischen Endflächen in einem Gelenk zusammen, dem IV, l. XXXIX, 
Rippenknorpelgelenk, ArticuJcUio cartilaginum costalium, ^*- 

An der ersten und zweiten Rippe fällt der Winkel mit dem Tuberculum 
zusammen. Der erste Rippenknochen trägt am oberen Rande unweit der 
vorderen Spitze einen stumpfen Höcker, Tuberculum Scäleni, welcher das VI, 3. 
seitliche Ende der Insertion des M. scalenus ant. bezeichnet, und dahinter 
eine breite, geglättete Furche, Sülcus Subclaviae^ über welche die Art sub- 
clavia bei ihrem Austritte aus dem Thorax verläuft. Die zweite Rippe ist 
aasgezeichnet durch eine über die Mitte der äusseren Fläche verlaufende VI, 4. 
Rauhigkeit, die dem M. serrat. ant. zum Ursprünge dient. Der elften und 
zwölften Rippe fehlt die Crista capituli und die Gelenkfläche des Tuber- 
culum; sie sind vor den anderen an ihrer Kürze kenntlich. V, l. 2. 



4. Zungenbein, Os byoides. 

Liegt an der Grenze zwischen der verticalen Yorderwand des Halses VI, 5. 6. 
und dem horizontalen Boden der Mundhöhle. Mit dem in transversaler und 
verticaler Richtung nach aussen gewölbten unpaaren Körper, Bdsis, sind 
jederseits zwei Bogenstücke verbunden, die grösseren, Chrnua Zllajora, durch 
Sjnchondrose, die kleineren, Corfiua zninora, durch Gelenk« Die grösseren 
setzen die Krümmung des Körpers, nur steiler, nach hinten ^fort und enden 
mit cylindrischen Knöpfchen; die kleineren, weizenkom- oder bimf5rmigf 
sitzen auf der Naht der grossen Homer und des Körpers, mit der Spitze 
schräg seit-aufwärts gerichtet. 



6. Schädel, Craniuin. 

Der Schädel besteht aus einer Anzahl theils paariger, theils unpaarer 
Knochen, welche durch zackige, schuppige oder einfache Nähte verbunden 
sind, mit Ausnahme des Unterkiefers, der beweglich eingelenkt ist, und einer 
von Bindegewebe erfüllten grösseren Lücke jederseits an der Basis des 
Schädels. 



14 GehimschädeL 

VII, !• Man theilt die Eopfknochen ein in Knochen des eigentlichen Schädels 

oder Gehimschädels nnd des Gesichts. Zu den eigentlichen Schädelknochen 
gehören: 

a. ünpaare. 

1. Hinterhauptsbein, Os occipitis, O. 

2. Wespenbein, Os spJienoideum, 8 1). 

3. Siebbein, Os etkmoideum, E. 

4. Stirnbein, Os frontis, JF. 

b. Paarige. 

5. Schläfenbeine, Ossa iemporum, T« 

6. Scheitelbeine, Ossa pariädlia, FT •). 

Zu den Gesichtsknochen zählt man: 

a. Paarige. 

7. Oberkieferbeine, Ossa ntaxiUae, 

8. Gaumenbeine, Ossa palatina, 

9. Thränenbeine, Ossa lacrymälia, Zj. 

10. Muschelbeine, Conchae inferiores, O*). 

11. Nasenbeine. Ossa nasi, N» 

12. Jochbeine, Ossa jgygomatica, Z^)* 

b. U n p a a r e. 

13. Pflugscharbein, Vomer, V. 

14. Unterkieferbein, Mandihulat JlfcZ*)» 

Der eigentliche Schädel (Gehimschädel) ist die knöcherne Hülle des 
Gehirns; der Gesichtsschädel besteht aus modificirten, den oberen Theil des 
Eingeweiderohrs umgebenden Bogen. An der Grenze, wo Gesichts- und 
Gehimschädel einander berühren, tragen sie gemeinschaftlich zur Bildung 
Yon Gruben und Canälen fiir die höheren Sinne bei. Die Canäle (Nase, Ohr, 
Tube) werden durch angefügte Knorpelröhren verlängert, 
yjl, 2. 3. 4. Der Gehimschädel ist eine eiförmige, mit dem spitzen Ende vorwärts 

gerichtete, an der unteren Fläche abgeplattete Kapsel, deren längster, sagit- 
taler Durchmesser (x) sich zum grössten transversalen Durchmesser (y) ver^ 
hält, wie 17 : 14. Die Mächtigkeit der Schädel wand beträgt an Stellen von 
mittlerer Stärke 3 bis 4 mm, an den Nähten ist sie meistens stärker, zu- 
weilen auch dünner. 

Die Aussenfläche des Schädels scheidet eine fast continuirliche, wesent- 
lich horizontale Kante «in Decke und Basis. Sie geht von einem, in der 
Vn, 5. IX, 1. hinteren Mittellinie gelegenen, platten oder stachelförmigen Fortsatz, Fro» 
tttberantia Occipitdlis Oxt,, nach jeder Seite in aufwärts gekrümmtem Bogen 



^) Keilbein. Hinterhaupts- nnd Wespenbein werden, da sie nach der Pubertät 
verschmelzen, als Ein Knochen unter dem Namen Omndbein, Os baitiUire (tri- 
basilare) bescbrieben. *) Seitenwandbeine, Ossa bregmatis. ^) Maxilla sup. 
*) Ossa iurbtnata. ^) Wangenbeine, Ossa malaria, jugalia. ®) Maxilla itif. 



^ 
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als Xjinea nuchae Suprema (Merkel, Die Linea nuchae snprema, Lpz. 1871) vn, 5. 
auf den Rand eines stark nach unten vorspringenden Muskelfortsatzes, des 
I^noc, JJlastcideus, über, setzt sich yor diesem Fortsatz, oberhalb der äusse- 
ren Ohrof&iung, JE^^rus Heust. 0xt^ und des Unterkiefergelenks, einerseits in 
die Wurzel des Jochbogens, JLrcus Zygomaticus, andererseits in die Christa 
in/ratemparaliSj fort, tritt, durch die hohe vordere Insertion des Jochbogens 
unterbrochen, als oberer Rand der Augenhöhle, Alargo SupraorbitaliSy auf 
das Gesicht über und kommt in der Nasenwurzel, Radix Jlasi^ mit der 
gleichnamigen Kante der anderen Schädelhälfte zusammen. 

Die Schädeldecke zerfallt durch eine, dem oberen Rande im Ganzen ^A' 
raliele hinie^IjineatefnporalisSfup, (Hyrtl, Die doppelten Schläfenlinien der 
Menschenschädel, Wien 1871), in eine mittlere, gewölbte Region, und die VU, 3. 5. 
beiden, etwas abgeplatteten Seitenflächen, Flana temporalia. Von der mitt- 
leren gewölbten Region wird der vordere Abhang Stirn, Frons, der hintere 
Hinterhaupt, Occiputf die höchste Wölbung Scheitel, Vertex^ genannt. 

Im Inneren des Schädels finden sich auf der im Allgemeinen glatten 
Tafel (Lamina viirea) Furchen und Vorsprünge (Impressiones digüatae und 
Juga cerebraiia)^ die den Unebenheiten des Gehirns entsprechen, und ver- 
zweigte Furchen, die den Lauf der Gefasse an der Aussenfläche der fibrösen ym, 1« 
Hülle des Gehirns bezeichnen. Eine Abgrenzung zwischen Basis und Decke 
ist nur an der hinteren Wand erkennbar an dem SuJcus transversus^ der vm, 2. 
den gleichnamigen Blutleiter aufnimmt und der horizontalen fibrösen Scheide- 
wand, die sich zwischen Gross- und Kleinhirn einschiebt, zur Anhefkung 
dient. Eine Scheidung der Schädelhöhle in zwei symmetrische Räume ist 
angedeutet durch die Orista ffaXli und die Crista frontalis int^ die sich an 
der Schädeldecke als Furche, Su7cttö Sagittalis, fortsetzt und vom Sulcus vni, l. 2. 
transv. aus wieder als Firste, Orista Occip. Int., zum Rande des Hinterhaupts- VIII, 2. 
locha herabläufL 

Die innere Grundfläche des Schädels theilen zwei quere Kanten, die in 
der Mitte am höchsten sind und nach den Seiten sich verflachen und zugleich 
von einander entfernen, in drei Gruben, die vordere, mittlere und hintere 
Schädelgrube. Die Kante, welche die vordere Schädelgrube von der mittleren 
abgrenzt, ist in der Mitte ein flacher, querer Saum, ZAmbus Sphenoidalis^ 
der sich jederseits rückwärts in eine stumpfe Spitze, Froc, OHnoid. Ant,^ aus- 
zieht; zu den Seiten bezeichnet die Grenze der vorderen Schädelgrube der 
ausgeschweifte Rand der Orbitalflügel, JUae Orbitales, des Wespenbeins. 
Zwischen der mittleren und hinteren Schädelgrube bilden die Grenze in der 
Mitte ein vorwärts geneigter Kamm, die Sattellehne, JOorsum Sellae, seitwärts 
die oberen Kanten, JkJlffuli Supp., der Schläfenpyramiden. In der vorderen 
Schädelgrube liegen zu beiden Seiten der Crista galli die Foramina CTibrosa^ 
Austiittsöffhungen für die Zweige des N. olfactorius ; in der mittleren Schädel- 
grube folgen einander die Austrittsöfihungen 1) für den N. opticus, Oarh. Opti- 
cus, 2) für die Nu. oculomotorius, trochletaris und abducens und den ersten 
Ast des N. trigeminus, FHssura OrbitaJis Sup., 3) für den zweiten Ast des Tri- 
geminus, Can. ^otundus, und 4) für den dritten Ast desselben Nerven, JFor, 
OVale. Hinter der letztgenannten Oeflhung liegt das Foratnen Spinosum^ 
durch welches die Hauptgefasse der flbrösen Hirnhaut aus- und eingehen; 
eine am Fuss der Sattellehne vor der Spitze der Schläfenpyramide befind- 
liche Lücke, JFoPamen lacet'um, ist durch Bindegewebe verschlossen. 



16 GesichtsschädeL Nasenhöhle. 

In der hinteren Schädelgmhe liegen fast in einer Querreihe di^ Ans- 
trittsöffnnngen der Nn. facialis und acust, JPorus Stcttst. isU,<, derNn. glos- 
Bopharyng., yagus und accessorius, FaP, Jugtäare, und des N. hypoglossns« 
Can. Jlypoglossi. Die Mitte dieser Grube nimmt die Communicaüonsöffnong 
der Schädel- und Wirbelhöhle, das JForamen Ocdpitale, ein. Zur Seite des- 
selben, am vorderen Ende des Sulcus transvers., stehen durch den Gan, Con- 
dyloideus die äusseren und inneren Schädelvenen mit einander in Verbindung. 

IX, 1. Die Aussenfläche der Schädelbasis ist in drei Regionen zu scheiden. 

Die hintere, Nackenfläche des Schädels, die den Domen der Wirbel- 
säule entspricht und den Nackenmuskeln zur Anheftung dient, ist nach hin- 
ten durch die Protuberantia occip. ext. und die Linea nuchae suprema, nach 
vorn durch eine Linie begrenzt, welche vom Foramen occipit. jederseits Aber 
4en FtocOondylaideus xmä den I^ocjugidaris zum PPocUlcistoideus ver- 
läuft. Die mittlere Region oder der mittlere Gürtel der Schädelbasis 
nimmt in seinem mittleren Theil, vor dem Rande des For. occipitale, die In- 
sertionen der vorderen tiefen Halsmuskeln auf; zur Seite liegt der Knochen, 
welcher das Gehörorgan einschliesst, die Pyramide, J^ramis^ des Schläfen- 
beins, daneben die Gelenkfläche für den Unterkiefer, Fossa JUandibularis^ 
und vor beiden, seitlich bis zur GPista InfratemporaJis, vorwärts bis zur 
CzHsia Orbitälis sich erstreckend, die Decke der Fossa infratemporälis , die 
von den Mm. pterygoidei ausgefüllt wird. Die vordere Region ist in der 
Mitte, vom TubercuJufnpharyngeum an längs den JProc, pterygoidei bis zar 
Nasenwurzel, Decke des vegetativen Rohrs, seitwärts Decke der Orbita. 

An den vorderen Theil der unteren Fläche des Gehimschädels fügt sich 
der Gesichtsschädel, dessen Grundlage die knöchernen Wände der Nasen- 

X, 2. 4. und Mundhöhle darstellen. Eine horizontale Platte, der Gaumen, Fdlatum^ 

scheidet die Nasen- und Mundhöhle; eine senkrechte, mediane Platte, die 
X, 2. XI, 1. Nasenscheidewand, Septum narium, theilt die Nasenhöhle in zwei läng- 
lich vierseitige Canäle, die den Schädel in sagittaler Richtung durchziehen, 
X, 1. X. 4. vorn durch die Apertura pyriformis, hinten durch die Choanen sich öff- 
nend. Den oberen Theil der Nasenhöhle nimmt das Geruchslabyrinth, eine 
aus dünnen Knochenplättchen zusammengesetzte, zellige Masse ein, in die 

X, 2. 3. die Stirnhöhlen, Sinus frontales, münden. Von den Seiten wänden ragen 

XI, 2. die Muscheln in die Nasenhöhle vor, eine obere (Os), mittlere (OzH) 

und untere (O); sie überwölben die nach ihnen benannten Nasengänge; 

X, 2. XI, 2. den Boden des unteren Nasengangs, ]S£eatus narium Inf,, bildet der Gau- 

men, den Boden des mittleren Nasengangs, Jl£ H. JUedius, bildet die untere, 

XI, 2. den Boden des oberen Nasengangs, JUT. n. Stfp., die mittlere MuscheL In 
X, 3. den unteren Nasengang öffnet sich der Oan. lacrymalis, der aus der Orbita 

in die Nasenhöhle führt; eine Communication der Mundhöhle mit den bei- 
den Nasenhöhlen besteht durch den Can. incisivfM, der im vorderen Theil 
der Nasenhöhle zu beiden Seiten des Septum beginnt und am Gaumen in 
X, 4. die einfachen JLpertura Inf, can. Incisivi ausläuft. Durch eine Oeffnnng im 

X, 2. mittleren Nasengang steht die Nasenhöhle mit der Kieferhöhle in Verbin- 

dung. • 

Die Kieferhöhle ist der Binnenraum eines hohlen, ungefähr drei- 
seitig prismatischen, an den unteren Theil der Seitenwand der Nase ange- 
fügten Anbaues, der sich abwärts zum Zahnfortsatz, X^oc. €Lentdlis^ veijüngt 
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und mit seiner oberen, seitwärts abhängigen Platte an der Begrensung der 
Orbita, als deren nntere Wand, Theil nimmt. Indem die Orbitalplatte des 
Jochbeins sich, als laterale Wand der Orbita, zwischen die obere und untere 
Wand einfügt, Iftsst sie im Hintergrunde der Orbita eine Spalte, JFfssura xn, 2. 
Orbit Inf.^ offen, welche aus der Orbita in die Unterschläfengrube führt. 

Yen aussen her wird die Seitenwand der Orbita und der Gesichtssch&del 
überhaupt gestützt durch den Jochbogen, Arcus eygomaticus^ der einer VII, 1. XII, i. 
Strebe ähnlich zwischen dem Gehimschädel, an dem er über der Ohröffnung 
niedrig entspringt, und dem Gesichtssohädel gespannt ist Er überwölbt die 
Flacbe oder Grube, Fosm temporälis, welche den M. temporalis enthält, 
und schliesst von vom her, durch seine Verbindung mit dem Oberkiefer, 
die Fossa infratewpordlis ab. Die laterale Wand dieser Grube bildet der 
aufsteigende Ast des Unterkiefers, die mediale der Oberkiefer im Verein XU, 2. 
mit dem Proc. pterygoideus des Wespenbeins. Zwischen beiden erhält sich 
im oberen Theil der Unterschläfengrube eine dreiseitige, mit der Spitze ab- 
wärts gerichtete Spalte, JB^issura SphenoznaxülariS, die median wärts in die 
gleichnamige Höhle führt, von welcher aus der zweite Ast des N. trigemi» 
noB und die Art. maxillaris int. ihre Zweige entsenden, vorwärts durch die 
Fissura orhitälis inf, in die Orbita und durch den OSLn. Infraarbitälis ins 
Gesicht, medianwärts durch das JFor, sphenopalatinum in die Nasenhöhle, XII, S, 
rückwärts durch den Can. Vidianus an die Schädelbasis, abwärts durch den 
Cfan. pUryffopalatinus an den Gaumen. Von der Schädelhöhle aus führt der 
Can, Potundus in die Fossa sphenomaxillaris. 

Zu den Elementen, die den Schädel zusammensetzen helfen, gehört die 
Yerknöcherung des Canals, der sich, als luftleitender Theil des Gehörappa* 
rata, Ton der äusseren Ohröffnung bis in den Schlund erstreckt. Im latera- 
len Drittel, dem Ohr und äusseren Gehörgang (1), und im medialen Drittel, IX, 2. 
der Tube (2), ist er durdh Knorpel gestützt; die Wand des mittleren Drittels 
ist eine knöcherne Rinne, die sich hinter der Fossa mandibularis quer an VII, 1. 
die Schädelbasis anfügt und mit derselben verwächst. Vor derselben liegt 
der Eingang in den Knochencanal, Canalis CBrotkus^ der die Hauptarterie IX, i, 2. 
des Schädels bei ihrem Eintritt in denselben aufnimmt; mitten zwischen dem 
Warzenfortsatz und dem Eingang des carotischen Canals ragt an der Basis 
des Schädels der Griffelfortsatz, Proc. sfyloideus (tt)i hervor, der mehr IX, 2. 
oder minder weit abwärts verknöcherte obere Theil des Auf hängebandes des 
Zungenbeins. Die Oeffnung zwischen Proc. mastoideus und styloideus, JFor, 
SiyloinasUrideum^ ist der Ausgang des Canals, der den N. facialis enthält. 



1. Hinterhauptsbein, Os occipitis. 

Wird eingetheilt in Schuppe, Squama^ Körper, CJorpus, und Seitentheile, xm, 1 — 4. 
Partes Jaterätes^ welche zasammen das Hintcrhauptsloch, Foramen occipitäley 
umschliessen. Der Körper begrenzt es von vornher mit seinem hinteren, 
scharfen Bande. Von diesem Rande aus gehen die innere und äussere Fläche 
des Körpers schräg aufwärts, die innere steiler, so dass der Knochen nach XIII, 4. 
vom allmälig höher wird und eine vordere vierseitige Endfläche gewinnt, XIII, 2, 3. 

Hanta, GmadrlM der An«toiiü«i 2 



J 8 Hinterhauptsbein. 

idie zur Zeit der Reife mit der hinteren Endfläche des Wespenbeins yer- 

XIXI, 3. wächst. Die innere oder obere Fläche des Körpers ist glatt und ausgehöhlt 

und stellt den hinteren Theil des Cüvus dar; nur dicht am Seitenrande fallt 
sie seitwärts ab in Form einer Rinne, Semisulcus pdros. inf^ die mit der 
anstossenden Rinne der Schläfenpyramide die tiefe Furche zur Aufnahme des 
Sinus petros. inf. bildet. Die äussere (untere) Fläche des Körpers ist un- 

XIII, 2. eben, trägt das (S. 16) erwähnte Tuherc. pharyngeum und zu beiden Seiten 

desselben die vorwärts convexe Ansatzlinie des M. rect. cap. ant. Die Seiten- 
fläche des Körpers stösst mit der oberen in einem scharfen Saum zusammen, 
der an eine ähnliche Kante der Schläfenpyramide sich anlehnt. 

Die Schuppe kehrt den mittleren, tief ausgeschnittenen Theil ihres 

XIII, 3. vorderen Randes dem Hinterhauptsloche zu; zu beiden Seiten geht sie in 

die Seitentheile über. Ihre Seitenränder wenden sich von der oberen Spitze 

xni, 1. erst lateralwärts, dann unter einem stumpfen Winkel (Seitenwinkel) wieder 

median wärts; oberhalb des Seitenwinkels stossen sie in einer zackigen Naht 
an das Scheitelbein, unterhalb des Seitenwinkels in einer glatteren Naht an 
die Pars mastoidea des Schläfenbeins. In der letzteren Naht oder in einem 
der beiden Knochen neben derselben liegt das Forannen masUnd, (siehe 
Schläfenbein). 

lieber die äussere Fläche der Schuppe läuft, von der medianen Fro* 
tüberantia Occip. Bxt. an , die Linea nuchae ^) Suprema gegen den Seiten- 
winkel und die Linea nuchae mediana^) gerade abwärts zum Rande des 
Hinterhauptlochs. Nahe unter der Linea n. suprema und derselben parallel 
zieht die Linea nuchae superior (Lns'), die sich mit der der anderen Seite 
zuweilen in einem besonderen Höcker (Tub. Unearum) vereinigt; das glatte 
Feld zwischen diesen beiden Linien dient dem M. trapezius zur Insertion. 
Eine dritte, von der medianen Nackenlinie ausgehende Firste, Linea nuchae 
Inf.^ begrenzt von unten her das Ansatzfeld des M. semispinalis capitis und 
bezeichnet die Insertionen der kurzen tiefen Nackenmuskeln. 

XIII, 2. s. Die innere Oberfläche der Schuppe ist durch den Stdcus transv, in 

ein oberes und ein unteres Feld getheilt; beide werden, das obere durch den 
BuJcus Sagittälis^ das untere durch die Orista Occip. int. in zwei gleiche 
Seitenhälften geschieden; die Kreuzungsstelle der Furchen und Firsten, 

XIII, 2. 3. 4. Frotuherantia Occip. int, hat die Gestalt eines nach innen vorspringenden 
Wulstes. 

Die Seitentheile, die die Schuppe mit dem Körper verbinden, be- 
stehen aus zwei Knochenleisten, einer aufwärts und einer abwärts convexen, 

XIII, 2. 8. die die Austrittsöffnung des N. hypoglossus, Oan. llypoglossi ^) , zwischen 
sich fassen. Sie gehen platt und breit aus der Schuppe hervor und fügen 
sich hoch und schmal an den Körper an. Die Abnahme der Breite erfolgt 

XIII, 3. rasch durch einen tiefen Ausschnitt des Seitenrandes, ^icisura Jugularis% 

der mit einem Ausschnitt des Schläfenbeins das For. jugulare begrenzen 
hilft. Oefbers theilt eme von dem Einen dieser Knochen oder von beiden 

XIU, 2. 3. vorspringende Zacke, Proc. inf raji<(7t«?arfs, das For. jugular» dergestalt, daas 
in der hinteren grösseren Oeffuung die V. jugularis, in der vorderen das 



^) Linea semicircularis ossis occipitis, ^ CHsta oecipitalis ext. ') Foramen 
condylaid. ant 
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nennte bis elfle Himnerrenpaar nebst der Y. petrosa inf. liegen. Der zu- 
nächst hinter dem qaeren Thoil der Incisura jugularis gelegene Theil des 
Hinterhauptsbeins heisst Drossel fortsatz, Froc, JugtHaHs, Sein Seiten- xni, 3. 
rand ist mit dem Schläfenbein durch ein straffes, nach vollendeter Beife yoll- 
ständig ankylosirtes Gelenk verbunden, dessen Articulationsfläche , Super- xm, 2. 3. 
ficies pdro-Occipitälis j einem schmalen Dreieck mit aufwärts gerichteter 
Spitze gleicht. Von der Spitze steigt auf der inneren Fläche des Hinter- 
hauptsbeins eine concave Kante (* *) seitwärts nieder und scheidet zwei 
Felder, von denen das hintere, auch gegen die Schuppe durch eine stumpfe 
Kante abgesetzt, das Ende des Sinus transv., das vordere den Anfang der 
y. jngularis enthält. In dem einen oder anderen dieser Felder liegt die 
innere Hündung des Oan. Condyloideus (S. 16) ^); vor derselben, an der Grenze XIII, 3. 
des Seitentheils gegen den Körper, befindet sich eine Hervorragung, Tuherc, 
Jugulare, welche dem auf dem Hinterhauptskörper ruhenden Kleinhirn zur 
seitlichen Stütze dient. 

Die äussere Fläche des Proc. jugularis ist ein rauher Wulst (*), der xm, 1. 
dem M. rectus cap. lateralis zum Ansätze dient» Die Aussenseite des unte- 
ren Bogens des Seitentheils nimmt die Articulationsfläche des Atlanto-Occi- IX, 1. 
pitalgelenks ein, eine elliptische, in jedem Sinne gewölbte, mit dem vorderen 
Ende median wärts gerichtete Fläche, deren hintere Spitze in eine Grube, 

''ossa (Umdyloidea, eingelassen, deren vordere Spitze durch einen Vorsprung, xm, l. 
^oc. Condyloideus^ gestützt ist. In die Fossa condyloidea öffnet sich hinter XIII, l. 2. 
der Gelenkfläche der erwähnte Can, condyloideus. Die Gelenkfläche selbst XIII, l. 
ist öfters , gleich der des Atlas, durch eine rauhe Querfurche getheilt 



2. Wespenbein, Os sphenoideiim^). 

Besteht aus dem unpaaren, in den ersten Lebensjahren spongiösen, 
später ausgehöhlten Mittelstück, dem Körper, und den Seitentheilen, drei XIY, 8. 4. 
Paaren platter, flügeiförmiger Fortsätze, von denen zwei horizontal, das 
dritte vertical gestellt ist. Die horizontalen Flügel verhalten sich zum Kör- 
per wie Anfänge von Wirbelbogen, sie gehören, so lange der Wespenbein- 
körper sich in zwei zerlegen lässt, der eine, Äla orhitulis '), dem vorderen, 
der andere, Äla iemporälis^), dem hinteren Körper; die Spalte zwischen bei- 
den Flügeln ist die Fissura Orbitälis Sup. Der verticale Fortsatz lässt sich XIV, 3. 
einom Querfortsatz und Bippenrudiment vergleichen, welche, jener ah dem 
Temporalflügel, dieses am Körper entspringend, den hinteren Theil der 
Seitenwand der Nase bilden. £r führt den Namen Gaumenflügel, Froc. xn, 2. 
pterygoideus. 

Der Körper erhält sowohl im Medianschnitt durch die Convergenz XIV, 7. 
der vorderen und hinteren Fläche, wie im Frontalschnitt durch die Conver- 
genz der Seitenflächen die Gestalt eines von oben nach unten sich veijün- XIV, 3. 
genden Keils. Seine hintere Fläche ist, gleich der vorderen Fläche des 
Hinterhauptsbeins, mit der sie zusammenstösst, vierseitig mit abgerundeten XIV, 4. 

') Foramen condyloid. post. ^ Keilbein. ^ AJa parva. *) Ala magna, 

2* 
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ils.:. i aa d« *lr*.'-*Tis =i.i ^t C^rictAl-i-Jic ies S^irücsaa g^efigL Das 
n v.^T* F*.^- d * l±^.hs.z^jtr:zzt Vtrbiz:i--r^ zvii«c£:em dem bcädts Sä t e n * 
•-'- ivru d'rr &:ttl-r'-a S'/^-irlrrsi*?, »tri-li drrci csaea y juca Wvlsiv 

r:v I, 7, c««i S*t>->-:>-u T^'^c ä7*?, ia eiae ae^.-ile F:zr:^ Sk^oa O^MSS, die 
diLf C:.laL>iLat dr^ Xn. '.;':.] a::f*Lis:=.t. vz^d «ire tüie, rcBÜicke Grabe, .FUsss 

^«S 7« Jl/yyfK^i>^./yi. ia der oie Ujyi^Lrht, eis -4r.«fcAygr ^«^ GrosahirM. ndit. Das 

hlts>m WA d*fr cr^ren F^üLe des WespcBbeiikkSrpef«, de^ kiBterm Ab- 
Laiii^ d^ h^jTtim Mril^e ent^i^r^icheni. üt der rordere Tbeäl dca Cütsl Ein 

XlYf 1. 4« KrLscuiles« am Futs d^r SAttclI^hae r^ckviru geu^eaes PlittAe« (^) atdast 
nit dt^^yAz^ der ScL^e&pjnu&ide xosasu&ai und bCiel die latefale Wand 
eiTifT Rixine, dorcb die da.* Tordere £&de d€;s Sulcizj petr. iii£ in die HypcH 

XIV, u pbvMrr.^Tu^ye nsöndf^ Ih^ »eitvärts neben dicr^er Rinne gelegene, breitere 

Furch«;. Saccus CarrAicdS. gehört «eben der SeitendicLe des Weepenbein* 
höTjtfm um feie wird Tcn der Carotis int. eingenommen and gegen den 
Tempo ralflij.-»:! durch die Iiinffua Spfi^T^jid. abgc»:Ll:-&en. 

Ilorcb den Ansatz des Temponüfiogels ist an der binieren Hälfte des 
Wri<|>enbeins der ontere Theil der Seiten vand rerdeckt. An der Tordereo 
Ii<»ifte dagegen verdecken die Wurzeln der OrbitalEügel den oberen Tbeil 
der Seilten wand nnd scbliessen zugleich den unteren Theil derselben Ton der 
ScbädeUiohle aas; der letztere gehört der medialen Wand der Orbita an und 
begrenzt median wärts die Flssnra orbtt. snp. 

XIV, 5. An der nnteren Fliehe des Wespenbeins bezeichnet in dem Torw&rts 

Terschmllerten Mittelfeld eine mehr oder minder tiefe Qnerfnrcbe die nr- 
sprüDgliche Zasammensetzong des Knochens ans zwei gesonderten Stücken. 
I>ie dreiseitige, rückwärts zugespitzte Fläche zn beiden Seiten dieses mitt- 
leren Feldes gebort der CfOncha Sphcnoidalis an, einem dünnen, blasig auf- 
getrie1>enen Knochenplätteben Ton etwa dreieckiger Form, das sich, Tom 
zweiten Lebensjahre an, an der nnteren Fläche des Wespenbeinkörpers ent- 
wickelt und, wenn die spongiöse Substanz des primitiven Körpers über ihm 
genc'b wanden ist, den Boden nnd den unteren Theil der rorderen Wand des 

XIV, 3« Sin. fiphenoid. darstellt und den Eingang des letzteren, das FoPamen Sphe^^ 

noidalc, Ton unten her begrenzt. Ueber den hinteren Tbeil der nnteren 

XIV, 4. 5« Fläche legt sich von der Seite her der Froc, Vaginalis ^ nnd schliesst mit 
dem Körper eine Rinne ein, in die, wie in einen Falz, der obere, seitwärts 
umgebogene Rand des Pflngscharbeins eingeschoben ist. 

lieber die Vorderfläcbe des Wespenbeinkörpers sieht in der Ifitte die 

XIV, 3. Cvi9ta Sphenoid, herab, die sich abwärts in eine platte, comprimirte Spitze, 

das JEtoülrum BpJtenaid. Terlängert. 

Die Wespenbeinböhlen , in welche die zu beiden Seiten der Crista 
sphenoid. bcündÜchen Oeffnungen führen, sind je nach dem Alter mehr oder 
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minder geräumig und durch eine perpendiculäre , nicbt immer genau 
mediane Scheidewand, Septum sphenoidale^ voo einander getrennt. 

Die Orbital flügel stehen durch zwei Wurzeln mit dem Körper in 
Verbindung; die obere Wurzel geht breit von dem yorderen Theil des Kör- XIV, 1. 2. 6. 
pers, ihr hinterer Rand geht vom Limbus sphenoid. aus; die untere Wurzel, 
HiMdix inf,^ ist ein plattes Stäbchen, welches Yom Seitenrande des Sattel- XIV, l. e. 
'Wulstes seitwärts und im Bogen aufwärts abgeht und, indem es mit der 
oberen Wurzel verschmilzt, den Oan. Opticus seitwärts schliesst und Yon der 
Fissnra orbit. sup. trennt Die obere Fläche des Orbitalflügels ist eben, die 
untere durch eine stumpfe Kante (* * *) der Quere nach in eine hintere und XIV, 8. 
▼ordere Fläche getheilt; die hintere schaut in die mittlere Schädelgrube, die 
▼ordere in die Orbita, die stumpfe Kante ist oberer Rand der Fissura orb. 
snp. Seitwärts läuft der Orbitalflügel in eine rückwärts gekrümmte Spitze 
aus, die sich an den oberen Rand des Temporalflügels oder an das Stirnbein 
oder an beide anlegt. 

Die Temporalflügel entspringen vom Körper des Wespenbeins mit 
je einer breiten Hauptwurzel, Radix media, und zwei Neben wurzeln, einer XiV, 2. 6. 
▼orderen, Rad. SLfd^ di über der Hauptwurzel liegt und mit ihr den Oan. 
J^iÄwndus einschliesst, und einer hinteren, Rad. Post., welche hinter der 
Hauptwurzel liegt und mit ihr zwei, durch ein queres Stäbchen getrennte 
Oeffnungen begrenzt, das Faramen OVäle und das For. Spinosum. Yom XIV, 2. 
Ursprung an breitet sich der Temporalflügel fächerförmig aus, mit diver- 
girendem yorderen und hinteren Rande und einem mehrmals gebrochenen 
Seitenrande, der vermöge der Flächenkrümmung der Platte theilweise auf- 
wärts sieht. Der vordere und hintere Rand sind frei und scharf: der vor- XIV, s. 
dere (**) begrenzt von unten die Fissura orbit. sup., der hintere beg^nzt IX, 1. 
▼OD vom her die Fissura sphenopetrosa. Der Seitenrand ist durch Naht 
mit dem Stirn-, Scheitel- und Schläfenbein verbunden und zerfallt dem- 
nach in drei Abtheilungen, lalargo frontalis, JkT. paridalis und JkT. tempo- XIV, 2. 
ralis. Der Stimrand ist eine stumpfwinklig dreiseitige rauhe Fläche, der 
Scheitelrand kurz und gerade, von aussen nach innen abgeschrägt, der 
Schläfenrand tief ausgeschnitten, mit dem hinteren Rand in einem spitzen 
Winkel zusammenstossend, der zwischen Schuppe und Pyramide des Schläfen- 
beins einspringt und an der Aussenfläche in eine Zacke 'oder Kante, Spina IX, 2. XII, l. 
QMQularis, ausgezogen ist, an die der Tubenknorpel sich anlehnt. ^^^« ^- 

Die innere Fläche des Temporalflügels ist glatt, die äussere in vier 
Felder getheilt, durch zwei einander rechtwinklig kreuzende und mittelst 
der Durchkreuzung theilende Firsten. Die verticfile Firste zerfallt so in 
eine obere, Orista Zygomatica, und eine untere, Opista SphenoJHaxiUaris, XIV, 8. 
die horizontale in eine laterale, OzHsta infratemporaJis, und eine mediale, 
CjPista OrhUalfS. Die Crista zygomatica, die mit der Orbitalplatte des Joch- XIV, o. 
beins sich verbindet, scheidet die Facies OrhitaJis von der Facies tempora- 
Its; die Crista sphenomaxillaris begrenzt von hinten die Fissura sphenomaxil- 
laris und trennt die FaC. Sphenomaxillaris von der FaC. infratemporaJis. XIV, 8. 
Die Crista orbitalis ist der obere Rand der Fissura orbitalis inf., die unter 
ihr zurückweichende Fac. sphenomaxillaris ist die hintere Wand der gleich- 
namigen Grube; mitten in derselben findet sich die äussere (vordere) Mün- 
dung des Otm. rotund. 



12 Siebbem. 

DenGaumenflügel setzen, wie erwähnt, zwei Wurzeln zusammen, eine 

XJV, s. 4. & am Körper, die andere am Temporalflügel angewachsen, die den Oan, 'Vidier 

nu8 zwischen sich fassen. Der vierseitige Knochentheil, welcher aus der 

Vereinigung beider Wurzeln hervorgeht, zerfallt durch eine von oben 

nach unten sich allmälig vertiefende hintere Aushöhlung in zwei Platten, 

xiv, 10. laamina medial, und L. lat, die sich unten vollständig von einander 

XIV, 3. trennen. Den Einschnitt, der dadurch entsteht, die Fissura pterygoideOy 

XIV, 4. füllt ein Fortsatz des Gaumenbeins aus. Aus der Aushöhlung, Fossa 

pterpgoidea, entspringt der M. pterygoid. int. 

Von den beiden Lamellen des Gaumenflügels ist die mediale genau 

sagittal, die laterale schräg gestellt; die schmale Fläche, in welcher sie vom 

XIV, 10. zusammenstossen, trägt eine Rinne, Sulcus pterygopälatinuSy die mit einer 

Rinne des Oberkiefers zu dem gleichnamigen Canal zusammentritt. Die 

laterale Platte des Gaumenflügels ist (im sagittalen Durchmesser) breiter, 

die mediale länger. Die letztere trägt in der Mitte des hinteren Randes eine 

XIV, 4. platte Zacke, Proc. tübariiis^ auf welcher der untere Rand der knorpligen 

Tube ruht, und verlängert sich nach unten in einen hakenförmigen Fort- 

XIV, 3. 4. satz, JEXamulus pterygoid,^ um welchen sich, in einer Rinüe der medialen 

XIV, 3. Fläche, 8ulc. llamtdi pterggoidei, die Sehne des M. sphenostaphylinus 

schlingt. 



3. Siebbein, Os ähmoideum, 

Grundlage des Siebbeins ist eine horizontale, im Ausschnitt des Stirn- 
beins und vor dem Wespenbeinkörper gelegene, siebformig durchbrochene 

XV, 1.2. 4* 6. Platte, Zjamina Cribrosa, welche die Schädel- und Nasenhöhle scheidet. 
Durch die Löcher dringen Zweige des N. olfactorius, eines der vordersten 

XV, 1. (*) ausgenommen, in welchem der N. ethmoidalis zur Nasenhöhle gelangt. 

Von der Mitte der Lamina cribrosa erhebt sich in die Schädelhöhle die 

XV, 1. 3. 4. 6. Crista ffälli (S. 15), deren vorderer Rand unten jederseits in einen vier- 

XV, 1. 4. seitigen Fortsatz, Froc. Maris, ausläuft; mit diesem Fortsatz legt sich das 
Siebbein an das Stirnbein an, einen nach unten sich zuspitzenden Canal, 
Faramen coecum, umschliessend. In die Nasenhöhle ragt von der Mitte der 

XV, 2. 3. 4. 6. Siebplatte die Lamina pOrpendicularia hinab, in Form eines verschobenen 
Rechtecks; ihr vorderer Rand stösst an die mediane Naht der Nasenbeine, 
der hintere Rand an die Crista sphenoid., der untere, wulstige begrenzt von 
oben den Knorpel der Nasenscheidewand. 

XV, 6. Am Seitenrand der Siebplatte hängt jederseits das Labyrinth, Ijciby» 

rinthus, ein zelliger, aus feinen Lamellen zusammengesetzter Körper, der 
den oberen Seitentheil der Nasenhöhle einnimmt. Die Zellen sind von der 
Nasenhöhle aus zugänglich, ihre Oeffnungen aber sind versteckt unter Über- 
hängenden, rauhen, mit dem unteren Rande seitwärts umgerollten Knochen, 

XV, 2. 4. 5. einer oberen und unteren Muschel, OoUcha Sup. und OoUcha med%a\ die 
unter der ersteren befindliche Oeffnung führt in die Zellen des hinteren 
oberen Viertels des Geruchslabyrinths, die übrigen Zellen öffnen sich unter 
der mittleren Muschel. Nach allen anderen Richtungen sind die Siebbein* 
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seilen geschlossen, die mittleren durch eine dünne Knoclienplatte, welche 
iniegrirender Bestandtheil des Siebbeins und an der medialen Wand der 
Orbita sichtbar ist, die Ijamina pupyracea. Den Verschluss der im Um- XV, l. 3. 6. 
kreis der Lamina papyracea gelegenen offenen Zellen bewirken die zelligen 
Rander der benachbarten Knochen. Die Zellen, die die Lamina papyracea 
sdiliesst, heissen eigentliche Siebbeinzellen, Celltilae ethmoiddle8\ die übrigen 
'werden nach den Knochen benannt, von denen sie veryoUstandigt und ge- 
schlossen werden: Cellidae lacrymales^ Cell, frontales j Cell. Sphenoid., XV, 3. 
CcJl. pälatinae^ Oell. maxillares. 

In der Naht zwischen der Lamina papyracea und dem Stirnbein finden 
sich die Fort, ethmoidalia, ein vorderes und ein hinteres, von auf einander 
passenden Rinnen des Siebbeins {**) und des Stirnbeins gebildet oder auch XV, 5. 
in £inem dieser beiden Knochen enthalten. 

Von der vorderen Spitze der mittleren Muschel geht ein platter, dün- 
ner Fortsatz, Froc, Uncinatus^ ab- rück- und seitwärts, um sich vor dem XV, 2. 8. 5. 6. 
Cingang der Kieferhöhle mit einem Fortsatz des Muschelbeins zu vereinigen. 



4, Stirnbein, Osfronits, 

Bildet den vorderen Verschluss der Schädelkapsel, einen schmalen Aus* 
schnitt in der Mitte des Bodens, Incisura cthmmd,, ausgenommen, welchen 
die Siebplatte ausfüllt. Sein hinterer Rand steht oben und seitlich mit den 
Scheitelbeinen, unten mit den Orbital- und Temporalflügeln des Wespenbeins 
in Verbindung. VIII, 2. 

Die innere Oberfläche zeigt die gewöhnlichen Gehirn- und Gefass- 
eindrücke. Der schmale vordere Rand der Incisura ethmoidalis ist gefurcht, 
um mit dem vorderen Rande der Crista galli dasFor. coecum zu begrenzen, 
oder er schliesst allein diese Oefifnung ein. Eine kleine, plane Fläche zur 
Seite des For. coecum (*) dient zur Anlehnung der Proc. alares der Crista XVI, 2. 
galli. Ueber dem For. coecum beginnt, senkrecht ansteigend, die Crista 
frontalis; die nach oben in zwei, den SutoiS Sagiüalis umfassende Lippen 
auseinanderweicht. 

An der äusseren Fläche des Stirnbeins bezeichnen die Grenze zwischen 
Decke und Boden des Schädels drei aufwärts convexe Bogen, die symme- 
trischen JkTar^tnes ShipraorhUdles, die oberen Ränder der Orbita, und zwi- XVI, 1. 
sehen ihnen der Margo JOasäiis^ den am unversehrten Schädel die AnfiELgung 
der Nasenbeine und der Stimfortslätze der Oberkieferbeine verdecken. Den 
Supraorbitalrand unterbricht in der Nähe des nasalen End^s ein flacher 
Ausschnitt, Incisura Supraorhitalis^ der sich in einen kurzen Canal ver« 
wandeln kann. Darch ihn kommen die gleichnamigen Gefässe und Nerven 
ans der Orbita zur Stirn; näher der Nasenwurzel findet sich ein noch seich- 
terer Eindruck, Incisura frontalis^ in welchem ebenfalls Gefasse und Nerven 
von gleichem Namen liegen. 

Der der Schädeldecke angehörige, perpendiculäre Theil des Stirn- 
beins, Fars perpendicuiariSf sSerfallt durch zwei, nahe am Seitenrande auf- 
wärts verlaufende Kanten in drei Felder, ein grösseres, unpaares, mittleres, 
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XVI, 1. Facies frontäfis, und zwei kleine, Beitliche, Facies temporales. Die Kant«, 

welche Stirn- und Schläfenfläche trennt, ist das vordere Ende der Linea 

XVI, 1. 3. temporalis sup. und geht nach unten auf den X\oc XygamaL über. 

Die Stirnfläche zeig^ zunächst über dem Supraorbitalrande jederBek« 

XVI, 1. eine Wölbung, Arcus Superciliaris^ die einer in den mittleren Kasengang 

XVI, 4. sich öfl'nenden Höhle, dem Sinus frontalis^ entspricht; die Sinus frontales 

beider Seiten trennt ein nicht immer genau median gestelltes Septum finot^ 

XVI, 1. täte. Eine über dem Arcus superciliaris gelegene Wölbung wird ^Rtber 

frofüorle, die Fläche zwischen den Arcus superciliares wird OläbeUa genannt. 

Der horizontale Theil des Stirnbeins zerfällt in die Orbitaltheile oder 

Flächen, Plana orhitalia^ und den Nasentheil, Pars nasaHis] die Grenze des 

XVI, 3. letzteren gegen die ersteren ist der JkTar^o 22a50-Or&ito7is, der an der me- 

dialen Wand der Orbita in sagittaler Richtung yerläuft und mit der Lsmina 
papyracea des Siebbeins die Forr. 0tkmaidaUa SLnt. und pos(. einschliessL 
Der Nasentheil ist hufeisenförmig gebogen, an den Seiten zellig, am 
die Stimbeinzellen des Siebbeins zu decken, in der Mitte rauh und mit 

XVI, 3. 4. 5. einem platten Fortsatz, Firoc, Ilasalis, versehen, auf dessen äusserer Fläche 
die Nasenbeine (N) und Nasenfortsätze der Oberkieferbeine (Mx) ruhen, 
während an dessen hintere Kante die Lam. perpendicularis des Siebbeina 
(E) sich anlegt. 

Die Orbital flächen sind concav und von vom nach hinten Ter- 
Bchmälert; unter dem überhängenden Seiten rande verbirg^ sich dieXhranen- 

XVI, 3. drüse; ein Grübchen am medialen Rande, Fossa trochlearis, seltener ein 

kurzer Stachel {Spina trochl.)^ dient zur Anheftung der knorpligen Schlinge, 
Trochlea^ durch welche die Sehne des M. obliquus oculi sup. yerläuft. 

Der rauhe, in der Mitte eingeschnürte, laterale Rand des Orbitaltheila 
stützt sich mit dem vorderen Dreieck auf das Jochbein, mit dem hinteren 
dreieckigen Felde auf den oberen Rand des Temporalflügels des Wespen- 
beins. 



6. Schläfenbein, Os temparum. 

An dem Schläfenbein lässt sich ein platter, die Seiten wand des Schä- 
dels einnehmender und ein prismatischer oder pyramidenförmiger, an der 
Schädelbasis gelegener Theil unterscheiden. 

XVII, 1. 2. Der platte Theil zerf&Ut durch die Incisura paZHetaJis in den Schuppen* 

theil, Squama, und den Warzentheil, Pars mastoidea^ dessen Ausaenfläcbe 
fast ganz durch den Warzenfortsatz, FPoc. lOästoideus, verdeckt wird. Eine 
rauhe, gebogene oder winklige Naht deutet beim Neugeborenen die Linie 
an, längs weichet der hintere Rand des ursprünglich selbständigen Schup- 

XIX, 8. A, Bf. pentheils sich an eine entsprechende Rauhigkeit des Warzentheils anlegte. 
Auf der inneren Fläche des Schläfenbeins erscheint die Trennnngslinie des 

XVII, 2*. Schuppentheils von der Pyramide als Naht, Furche oder als eine Reihe 
punktförmiger Oeffnungen. 

Der Schuppentheil gleicht einer kreisförmigen Scheibe, aus deren 
unterem Rande mittelst zweier in einem stumpfen Winkel convergirender 
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Linien ein Stück aasgescbniiten ist. Der bogenfoimige Rand ist von der 
Incisnra parietalis an auf Kosten der inneren Fl&che zugesoharft . und mit xvn, 2. 8. 
dem Scheitelbein nnd dem Temporalflügel des Wespenbeins in einer Schup- 
pennaht yerbunden; nur am vorderen unteren Theil des Randes kehrt sich 
das Yerh&ltniss um und wird der Rand der Schuppe yom Rande des Tem- 
poralflügels überragt. Von den beiden, den Ausschnitt begrenzenden Linien 
liegt die Yordere auf der Aussenfläche des Schläfenbeins als vorderer Rand XYIII, 1. 2. 
der FHssura petroSquamosa zu Tage; die hintere bildet den 3£argo tympa- XVII, 6. XVIII, 
mcus^ den Abschluss des äusseren Gehörgangs, an den der obere Rand des ^' 
Paiikenfells sich befestigt. 

Von der äusseren Fläche der Schuppe geht der JF^oc, SSygomat ab, XVII, l. 4. 
zuerst deprimirt, seitwärts gerichtet und dann, mit einer Torsion um seine 
Axe, wodurch er eine comprimirte Gestalt annimmt, im Bogen nach vom 
Bicb wendend. Die Wurzel desselben läuft nach hinten in die Linea tempo- XVII, 5. 
ralis Inf. aus, die das Ursprungsfeld des M. temporalis begrenzt; vom 
biegt sie vorwärts in den Anfang der OlSsta i^fratemporalis um, die 
sich auf den Temporalflügel des Wespenbeins fortsetzt Yom hinteren 
Cnde der Linea temporalis steigt eine seichte Furche fast senkrecht auf, 
in welcher die A. temporalis media ruht. Der unter dem Ursprünge 
des Proc. zygomat. gelegene Theil der Schuppe wird durch einen trans- 
versalen Yorsprung (Jt), an welchen der Paukentheil sich anlegt, in eine XVII, 4. 
hintere und vordere Region geschieden. Die hintere Region ist Decke des 
äusseren Gehörgangs; ein nach dem Umfang des letzteren gekrümmtes 
Leistchen {t) bezeichnet den eigentlichen oberen Rand des Perus acust. ext. XVII, 5. 
In der vorderen Region folgen einander die Fossa manfUhuIaris^ Gelenk- 
pfanne des Unterkiefers, das Tuberctilum B,rticuJare^ auf welches bei der 
Kröff'nnng des Mundes der Gelenkfortsatz des Unterkiefers tritt, und vor 
demselben ein die Facies Infiratempordlis ergänzendes Feld. 

Die innere Oberfläche der Schuppe gehört mit ihrem grösseren, über 
der Fismra pdroSquamosa gelegenen Theil der Seitenwand der mittleren XVn, 3. 
Schädelgrube an; eine kleine, halbmondförmige Partie unter der genannten 
Fissur schaut in die Paukenhöhle und bildet, in Yerbindung mit dem Pau- 
kenfell, deren laterale Wand. Ueber die der Schädelhöhle angehörige 
Fläche ziehen Furchen zur Aufnahme der Yasa meningea media (* *). 

Der Warzentheil steht durch seinen bogenförmigen, freien oberen Rand 
vom, zunächst der Incisura parietalis, mit dem Scheitelbein, weiter hinten 
mit dem Hinterhauptsbein in Yerbindung. In der Naht mit dem letzteren 
oder im Schläfenbein dicht neben derselben öffnen sich die Forr. mastoidea^ 
Emissarien, die aus dem Sulcus sinus transversi hervorgehen. Der von der 
äusseren Fläche des Warzentheils herabragende Warzenfortsatz hat eine 
laterale gewölbte, eine mediale plane Fläche; längs der medialen Fläche 
zieht, median wärts durch einen niederen, scharfen Kamm begrenzt, eine 
tiefe Rinne, Incisura mastaidea, die Ursprungsstätte des hinteren Bauchs XVII, 5. 
des M. biventer mandibulae; an der medialen Seite des Kamms verläuft der 
Sulcus SLri. €}adpiUüis. Yom 30. Jahre an ist der Warzenfortsatz häufig 
blasig aufgetrieben und durchscheinend und verräth die grosszellige Be- 
schaffenheit seiner Diploe, deren Hohlräume in die Paukenhöhle münden. 
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Ueber die innere Fläche des WarzentheÜB läofb, aufwärts daroh eine scharfe 
XVll. 2. Kante begrenzt, ein Theil des Sulcus Sinus transversi. 

Die Pyramide ist vierseitig, mit der Basis an der inneren Fläche des 

XVII, 2. Warzentheils angewachsen (f), mit der Spitze vor-medianwärts gerichtet und 

so auf die Kante gestellt, dass von ihren vier Flächen zwei in die Schädelhöhle 
schauen, zwei an der Aussenfläche der Schädelbasis sichtbar werden. Die 
Kanten sind demnach als obere, 5, untere, t, vordere (laterale), <h und hintere 

XVIH. 5. A.D. (mediale), jp, zu bezeichnen, die Flächen als innere vordere {ia) und innere 
^*' hintere (ip\ als äussere vordere (ea) und äussere hintere (^jp), wobei ein- 

für allemal bemerkt werden soll, dass die vorderen Flächen zugleich seit- 
wärts, die hinteren zugleich medianwärts gewandt sind. 

Die Pyramide entwickelt sich aus zwei, ursprünglich gesonderten 

XIX, 3. Stücken, dem Felsentheil, X^rs pstrosa, und dem Paukentheil, f^rs 

tympanica. Der Felsentheil steht von Anfang an mit dem Warzentheil in 

XIX, 1. 2. oontinuirlichem Verbände; der Paukentheil ist beim Neugeborenen ein auf- 
wärts offener, aber bereits mit seinen Cnden an die Schuppe angewachsener 

XVIII, 1. 8 n. Ring; er wird später, durch Verlängerung nach aussen, zu einer aufwärts 
XVIU, 1. ausgehöhlten Rinne, deren Grenze gegen den Warzentheil sich als JFissura 

niastoideo'tympanica erhält. 

Im vollendeten Zustande schliesst die Pyramide einen Canal, den lufl* 
haltigen Theil des Gehörorgans, ein, der an der äusseren, lateralen Fläche 
des massiven Körpers, in welchem das Gehörlabyrinth enthalten ist, hin- 
zieht. Der durch seine elfenbeinartige Härte ausgezeichnete Körper bildet 
die hintere und obere Kante, den der oberen Kante nächsten Theil der inne- 
ren vorderen, die ganze innere hintere und äussere hintere und einen kleinen 
Theil der äusseren vorderen Fläche der Pyramide zunächst ihrer Spitze. Der 
Canal, der sich an den Körper anlehnt, wird nach innen durch die äussere 
vordere Fläche des Körpers begrenzt; die obere Wand liefert ihm eine von der 
vorderen Kante des Körpers ausgehende und in der Flucht der oberen verde- 

XVII, 0. XVIII, ren Fläche des Körpers gelegene dünne Knochenplatte, Tegtnen tympani-j die 
5. XIX, 3. äussere und untere Wand des Canals gehört dem Paukentheil an. Zum Ver- 
schluss des Canals trägt im lateralen (hinteren) Theil desselben die Schuppe 

XVIII, 5 A. bei, indem sie sich mit dem I/Cargo tympan, zwischen Tegmen tympani und 

Far$ tympanica einschiebt; näher der Spitze der Pyramide vereinigen sich 

Pars tympanica und Tegmen tympani und wird der abgerundete Rand der 

XVIII, 5 B. Schuppe in eine Rinne des Tegmen tympani aufgenommen ; zuletzt wird die 

Schuppe von der Verbindung mit der Pars tympanica durch einen abwärts 

XVII, 6. 7. ragenden Fortsatz, Proc, inferior des Tegmen tympani (Tt') abgedrängt. Der 
XVin,l,2.5C. Canal öffnet sich nach aussen durch den Porus acust. ext.; er biegt von dieser 

Mündung an nach kurzem transversalen Verlauf in eine der Axe der Pyramide 
parallele Richtung um und verjüngt sich gegen deren Spitze. Vom Eingang 

XVIII, 3 B. bis zum Margo tympan. der Schuppe und zum SMcus tynipan. stellt er den 
XVIII, 5 B. äusseren Gehörgang dar; auf diesen folgt die Paukenhöhle, OaT'um tympani^ 
XVir.e. Xvni, die von unten her eine Aushöhlung des Warzentheils, JLntrum JIlBsMdeum, 

^ ^' aufnimmt und sich lateral-(vor-)wärts in den Oan, Jnusctüo-tubarius fortsetzt. 

XVII, 9. Von den Kanten der Pyramide ist die obere (s) rinnenformig vertieft, 

XVIi,7. XVIII, zur Aufnahme des Sulcus petros. sup., die untere, Oj^ista Jpetrosa^ ist ein 

l- ^1 B« scharfer, zuweilen in Zacken und Spitieen verlängerter Kamm, hinter dem 
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der Proc. styloideus hervorragt. In der vorderen Kante, die sich an den 
Schoppentheil anlehnt, wird der eben erwähnte Processus iuf. des Teg- 
mcn tympani {Tt!) sichtbar, eingefasst von zwei Fissuren, der Fissura 
I>cir<h8quatnosay die in ihrer ganzen Länge verschlossen ist, und der Fis- XVII, 7. XVUI, 
sura pdro-tympanica i), die in einem Theil ihrer Länge offen steht und ^- 
Gefassen (A. tympanica) und Nerven (Chorda tympani) den Durchtritt ge- 
Blattet. Die hintere Kante der Pyramide (p) ist mit ihrem lateralen Theil XVII, 8. 10. 
in der Schädelhöhle als vorderer Rand des For. jugulare sichtbar. Gleich 
der Incisura jugolaris des Hinterhauptsbeins wird dieser Rand durch einen 
Vorsprnng oder Stachel, JR'OC. intrajugülaris, in zwei Concavitäten, Jiicisura XVII, 10. 
Jugui, HUdiai. und Inc. Jug. lateralis getheilt. 

An der vorderen inneren Fläche der Pyramide zeigt sich, dem 
Felsenbein allein angehörig, eine quere Wölbung, Eminentia Hrcuata, die XVII, 9. 
die Lage des vorderen verticalen Bogengangs des Labyrinths andeutet. 
Näher der Spitze, zwischen dem Körper des Felsenbeins und dem Tegmen 
tympani, lieg^ der XHaius Can. facialis '), die Eintrittsöffnung des N. petros. 
snperfic. maj., zu der er in einer seichten Furche vom For. lacerum her 
gelang^. Dicht vor dieser Oeffnung bezeichnet eine feinere, JLpertura Sup. 
Ca». Iffmpanici, die Mündung des Ganälchens, in welchem der N. petros. 
snperfic. min. verläuft. Auf einem breiten Eindruck an der Spitze der Pyra- 
mide, Impressio trigemini^ ruht der Stamm des N. trigeminus. 

Die vordere äussere Wand der Pyramide ist, so weit sie dem 
Paakentheil angehört, glatt, nächst dem oberen Rande convex, unten con- 
cav. Hedianwärts vom vorderen Rande des Paukentheils gewahrt man die 
Mündung des OatL jnnscuJo-tübariuS', dieser ist durch ein dünnes, von der XVII, 6. XVin, 
hinteren (medialen) Wand vorspringendes Plättchen, &pium tubae, unvoU- ^ ^* 
kommen in zwei Canäle geschieden, von denen der obere, Oan, tensoris tym- XVU, 7. XVUI, 
pani^ von dem genannten Muskel ausgefüllt, der untere, Tuba, offen und ^^« 
von der Schleimhaut bekleidet ist, die sich aas der Nasen- in die Pauken- 
höhle erstreckt. Die Wand, an welcher das Septum tubae haftet, begrenzt 
zugleich den Oan. C3,roticus, der schräg abgeschnitten an der Spitze der XVII, 7. XVIII 
Pyramide mündet. Eine feine Oeffnung dieser Wand (*) ist der Eingang ^ ^' 
des Ganälchens, in welchem der N. petros. prof. minor verläuft. XVUI, 3 A'. 

Auf der hinteren inneren Fläche findet sich in der Mitte ihrer XVU, 8. 
Länge der I^rus Ocust. int, hinter ihm eine von der Grundfläche der Pyra- 
mide her zugängliche Spalte, die Apertura Bxt. aquaedud. T'estibuU, am obe- 
ren Rande eine blinde, von der Spitze der Pyramide her zugängliche Yer- 
tiefong (* * *), eine unvollständig ausgefüllte Grube unter dem oberen Bogen- 
gang, endlich längs dem unteren Rande der Semistiicus pdr, Inf., der mit 
einer gleichnamigen Furche des Hinterhauptsbeins zusammen die Rinne bil- 
det, in welcher der Sinus petros. infl verläuft. 

Die hintere äussere Fläche der Pyramide theilen wir durch drei 
senkrecht auf deren Längsaxe geführte Linien in vier Zonen. Die erste XVU, 10 B. 
Zone, Tom Warzenfortsatz an gerechnet, trägt die Superficies pdro-Occipi" 
tälis^ durch welche das Schläfenbein mit dem Hinterhauptsbein articulirt 



') Fissura Glaseri. *) Apertura spuria can. facialis s. FaÜopiae. 
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und später verwäclist, und vor dieser Gelenkfläche den Free, sfylmdems. 
Zwischen Proc. mastoid. und styloid. lieg^ das JPar. Stjflofnastddeum, die 
äussere M&ndung des Can. facialis. Die zweite Zone ist die JFbssa Jugu- 
laHs, die sich knppelformig über den Ursprang der Y. jagolaris wölbt; den 
▼orderen Rand der Grube durchzieht der Suicus 1*. Buricularis n, vagi. la 
der dritten Zone' lieg^ am Yorderen Rande der Eingang des Oan, €Mrot* 
am hinteren Rande ein dreieckiges Grübchen, in dessen Grunde die .Apertura 
Bxt, aquaeductus Cochleae sichtbar ist. Neben oder hinter dem Can. carot. 
tritt durch eine feine Oeffnung, Apertura Inf. can. tjfmpaniei, der R. tympan. 
des N. glossopharyngeus in das Schläfenbein; in der Decke des Can. carot. 
bezeichnen eine oder zwei feine Oeffnungen, FOrr. Caroiico-tympamca^ den 
Eingang der Canälchen für die gleichnamigen Nerven. Die vierte Zone ist 
rauh und dient zur Anlagerung des festen Bindegewebes, welches das For. 
lacernm ausfüllt. 

An der inneren Wand der Paukenhöhle zeigen sich die Oeffnungen, die 
in das Gehörlabyrinth führen, FOnestra T'estibuli ^) und FOn, Cochleae ^\ 
über der ersteren der FPoc Cochleariformis^ mit welchem der Can. ten- 
soris tympani endet, über der zweiten die Eminentia Stapedii^)^ aus wel- 
cher die Sehne des M. stapedius hervortritt. Quer über den oberen Rand 
der Fen. vestibuli zieht ein halbcylindrischer Wulst, die Vorderwand des CSm. 
facialis, der am Oenu can. facialis den Oanalis H. petrosi superfic. majo* 
ris aufnimmt, kurz vor seinem Ausgang den Oan. Chordae gegen die 
Paukenhöhle aufwärts sendet und vom Oan. XXlQMoid. gekreuzt wird. Der 
gewölbte Theil der Paukenhöhlenwand, medianwarts von den beiden Fen- 
stern, führt den Namen Promontorium', auf ihm begegnen einander, in dem 
Btäcus IX. petrosi Prof. minoris, dem Sulctis Carotico-ihfmpanicus und den 
Fortsetzungen des Can. tympanicus die Nerven des Plexus tympanicus. 



6. Scheitelbein, Os parieMe. 



XIX, 4. 5. 



XIX, 4. 



Platt, vierseitig, nach dem verticalen und sagittalen Durchmesser des 
Schädels gewölbt, mit oberem, vorderem und hinterem zackigen, unterem 
■chuppenf5rmigen Rand. Der obere Rand, I/Edrgo parietälis, stösst mit dem 
gleichnamigen der anderen Seite in der Siäura parietdtis ^) zusammen. Der 
vordere Rand, lalg. frontalis, ist mit dem Stirnbein in der Sutura eoronaiiSt 
der hintere Rand, Jl^. Cccipitalis, mit dem HiDterhauptsbein in der Sutura 
occipüalis^) verbunden. Der untere Rand, Margo sphenotemporalis, besteht 
aus drei Abtheilungen; die mittlere, tief ausgeschnittene, 3£argo SQuamosuSy 
bedeckt den oberen Rand der Schläfenschuppe; eine kürzere vordere Ab- 
theilung, lidCg. Sphenoidalis, ist mit dem Temporalflügel, eine ebenfalls kür- 
zere, hintere Abtheilung, JUT^. JZlastoid., mit dem Warzentheil des Schläfen- 
beins zusammengefügt. Ueber die Aussenfläche läuft die Zjinea temporalis 
inf.f welche dem Ansatz der Fascia temporalis entspricht und je nach der 



^) Fen. ovalis. ') Fen. rotunda> ') Emitientia pyramidalis. ^) StUwra sagit" 
talis» ^) Sutura lambdoidea» 
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StSrke das gleichnamigen Maskels mehr oder minder scharf herrortritt. Der XIX, 4. 
Uebergang der Schädeldecke in die Seitenwand wird durch eine oberhalb 
der Linea temporalis inf. und derselben nahezu parallel verlaufende stumpfe 
Kante, Iiinea temp. Sup,, bezeichnet, welche ebenfalls in yerschiedenem 
Grade ausgeprägt ist. lieber den Schläfenlinien befindet sich das Tuber 
p&rieUüe. Die innere Fläche zeigt, neben Himeindrücken und Gefäss- 
fnrchen, längs dem Parietalrand den Semiauicus Sagittalis, und an der XIX, 5. 
hinteren unteren Ecke eine vertiefte Fläche (*), die den Sulcus transv. ver- 
Tollständigt. 



7. Oberkieferbein, Os tnaxülae. 

Das Oberkieferbein besteht aus dem Körper und vier Fortsätzen« Der XX, l« 
Körper ist ein kurzer, aufrecht gestellter, hohler Halbcylinder, die obere 
Endfläche im Boden der Orbita, die untere in der Höhe des Gaumens gele* 
gen, die convexe Seitenwand nach aussen gerichtet und durch den Proo. 
aygomatioo-orbitalis in eine Gesichts- und Unterschläfenfläche getheilt, die 
plane Seiten wand in die Nasenhöhle schauend und mit der unregelmässigen XX, 6. 
Oeffitiang versehen, durch welche die Höhle des Oberkieferbeins, Sinus maxü' 
laris ^), mit der Nasenhöhle communicirt. 

Die Gesichtsfläche betheiligt sich mit dem oberen Rand an der Bildung XX, 1. 
dea Infraorbitalrandes, mit dem medialen Rand an der Apertura pyriforrois; 
aof derselben mündet, unter dem Infraorbitalrande, der Can. infraorbitalis 
durch das Faratnen infr€U>rbitäle; in der Vertiefung unterhalb des letzte- 
ren, der Fossa JOlcucillaris '), entspringt der M. caninus. 

Die Infratemporalfläche begrenzt mit ihrem oberen Rande die Fissura 
orbitalis inf., in der Mitte desselben bezeichnet eine Einkerbung den Ein- 
gang des Sulcus infraßrbiialis. Auf der abgeschrägten oberen medialen XX, 2. 
Ecke, dem Tz^gonum pälatinum, ruht der Orbitalfortsatz des Gaumenbeins. 
In der Mitte des lateralen Randes finden sich die den Knochen schräg ab- 
und seitwärts durchbohrenden Oeffnungen, die in die OancHes SJreolares 
Ik)stL fähren. 

Die Orbitalfläche zerfallt in zwei Felder, ein mediales, Flanum OrhUa^e^ XX, 4. 5. 
welches frei liegt, und ein laterales, JPlanum infrtwrbifale, das von der XX, 5. 
Lamina orbitalis des Proc. zygomatico-orbitalis verdeckt wird. Ihr medialer 
Rand besteht aus zwei ziemlich gleich langen Abtheilungen, die, je von der 
vorderen und hinteren Ecke sanft aufsteigend, in einem stumpfen Winkel 
oder einer platten Zacke, JLngiUus Gthmolacrym,, einander begegnen. Auf XX, i. G. 
die hintere Abtheilung stösst die Lamina papyracea des Siebbeins, auf die 
vordere der untere Rand des Thränenbeins; die vordere endet in einen 
tiefen^Ausschnitt, Incisura lacrymalis, der den Hamulus lacr. des Thränen- 
beins aufnimmt. 

Die Nasenfläche träg^ am oberen Rande mehr oder minder deutliche, XX, 6. 
nach hinten an Tiefe zunehmende Zellen, die zum Verschluss der Cellulae 



^J Anirutn Highmori, ') Fosaa eanina. 
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maxillares des Siebbeins dienen. Darunter ist sie von einer weiten, nnregel- 

XX. 6. massigen Lücke, JE^atus maxillaris, durchbrochen, durch welche sich die 

Kieferhöhle ö£fnet Der vordere Rand der Lücke erscheint in einer kurzen 

Strecke gleichsam nach Yom umgeklappt oder mit dem concayen hinteren 

XX, 6. 7. Rande eines schmalen, halbmondförmigen Plättchens, der LUnüla Ißcrpmalis, 
verwachsen, die die mediale Wand des Thränencanals bilden hilfL Der vor 
dem Hiatus maxill. gelegene Theil der Nasenfläche ist gegen die Nasenhöhle 
glatt und eben, nur von der Schleimhaut überzogen; hinter dem Hiatus 
maxillaris ist die Nasenfläche rauh; sie wird vom Gaumenbein bedeckt^ mit 

XX, 6. Ausnahme einer schräg vor-abwärts ziehenden Furche, Ekilcus pterygopoAa- 

tinuSf die eine ähnliche Rinne des Gaumenbeins zum Canal ergänzt. 

Im Innern der Kieferhöhle sind die Wände glatt, die Ecken ans- 
gerundet. Feine Furchen oder Canälchen durchziehen die äussere Wand, 
um Yerbindungsäste zwischen den Nu. alveolares supp., postt. und antt. auf- 
zunehmen. 

XX, 1. Der Stirnfortsatz, Firoc. frontalis^), der von der vorderen oberen 

Ecke des Körpers platt emporsteigt, nimmt aufwärts an Breite ab, an Dicke 
zu. Mit dem quer abgestutzten, zackigen oberen Rande fügt er sich an den 
Proc. nasalis des Stirnbeins, mit dem vorderen Rande stösst er an das Nasen- 
bein. Sein hinterer Rand weicht in zwei scharfe Kanten auseinander, welche 

XX, 4. eine rückwärts schauende Hohlkehle, den Sülcus lacrymalis^ zwischen sich 

fassen. Die laterale Kante ist die Grista lacrymdlis B,nt., der vordere Rand 

XX, 4. 6. 7. derFossalacrymalis; die mediale Kante, Idiargo lacrymalis, stösst im Grunde 
der Fossa lacrymalis mit dem vorderen Rande des Sulcus lacrymalis des 
Thränenbeins zusammen, setzt sich aber über denselben hinaus auf die 
Nasenfläche des Körpers fort, auf welcher sie, unter fast rechtem Winkel, in 

XX, 6. die Crista turbinälis vorwärts umbiegt. Indem sie sich von vomher der 

Lunula lacrymalis entgegenbiegt, begrenzt sie mit dieser den Gan. lacry- 

XX, 7. malis entweder vollständig oder so, dass zwischen Lunula und Margo lacrym. 

ein Zwischenraum bleibt, in welchen sich von oben ein Fortsatz des Thrä- 
nenbeins, von unten ein Fortsatz des Muschelbeins einschiebt. Die innere 

XX, 6. Fläche des Nasenfortsatzes ist durch die Crista Bthmoidälis ausgezeichnet, 

an die der untere Rand der vorderen Spitze des Geruchslabyrinths sich 
befestigt; über die äussere Fläche des Nasen fortsatzes läuft vom oberen zum 

XX, 4. unteren Ende der Crista lacrymalis eine Rinne, Suiura longiiudinalis im* 

perfecta^ die von einer Vene herrührt. 

XX, 1. Der Frocessiis zygonuUico-Orbitälis ') erhebt sich seitlich von der Sei- 

tenwand des Körpers in Form eines kurzen dreiseitigen Prisma, mit dessen 

XX, 5. rauher, schräg aufwärts gewandten Endfläche, ^[iiberositas Zygomatica^ eine 

congruente Fläche des Jochbeins sich verbindet. Sie endet an der hinteren 

XX, 2. 5. oberen Ecke mit einer platten, aufwärts ragenden Zacke, Spina Zygomaiicay 
deren medialer Rand den unteren Theil der lateralen Begrenzung der Fis- 
sura orbitalis inf. abgiebt. Von der medialen Kante der Tuberositas^zygo- 

XX, 5. matica geht die Zjamina Orbitalis aus, eine dünne Platte, die sich über die 

Infraorbitalfläche des Körpers legt, so dass sie den seitlichen Theil des 
Bodens der Augenhöhle und die Decke des Can. infraorbitalis bildet. Eine 



') Proc. nasalis, *) Proc. eygomaticus s. mahms. 
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Naht, Sutura infraorbitctlis , die sich oft bis in das hohe Alter ganz oder XX, 4. 
theilweise erhält, bezeichnet die mediale Grenze der Lamina orbitalis. Da 
die letztere Ton hinten nach vom an Mächtigkeit zunimmt, so senkt sich 
der Gan. infraorbitalis , je weiter nach vom, uiq| so tiefer unter das Niveau 
des Planum orbitale. Von der Mündung des Canals, dem Foramen infra- 
orbitale, geht eine Naht aufwärts zum Infraorbitalrande. Sie entspricht dem 
lateralen Bande einer taschenförmigen Vertiefung des Oberkieferkörpers, die 
einen platten, mitunter spitzen Zahn aufnimmt, in den die vordere Ecke der XX, & *. 
Lamina orbitalis ausläuft. 

Der Zahnfortsatz, I\oc ilentdlis^% ist ein niedriger, verhältniss- XX, l. 
inäasig dicker Bogen, dessen äussere und innere Fläche aus den entspre- 
chenden Flächen des Körpers geradezu hervorgehen. An der äussseren 
Fläche zeigt er verticale Erhabenheiten, Juga alteolaria^ die den Zahnwur- 
zeln entsprechen und auf dem unteren freien Rande, Margo dentcUis, die XX, 3. 
Mündungen der Alveolen, in denen die Zahnwurzeln stecken. Median warte 
ragt er über den Körper des Oberkiefers bis zur Mittellinie und bis zur Be- 
gegnung mit dem gleichnamigen Knochentheile der anderen Seite vor, mit 
dem er sich in einer medianen Naht verbindet. Er bildet auf diese Weise 
den vorderen Theil des Gaumengewölbes und den unteren Rand des Einganges 
der Nase; eine spitze Hervorragung in der Mitte des letzteren, in welcher 
beide Alveolarfortsätze zusammenstossen, wird fi^'^ia üasalis B/nt, genannt» XX, 5. 
Die Grenze zwischen Proc. dentalis und palatinus bezeichnet an der unteren 
Flache des ersteren ein Ausschnitt, Incisura inctsiva^ der sich mit dem ent- 
sprechenden Ausschnitt des gleichnamigen Knochens zu einer, in der media- 
nen Naht des Gaumens gelegenen unpaaren Oeffnung, dem Foramen izi- XX, 8. 8. 
cisivum, verbindet; an jüngeren Schädeln beständig, an älteren häufig zieht 
eine Naht oder Furche, SkUura lUcisivat vom For. incisivum seitwärts ge- XX, 3. 
gen die Scheidewand der Alveolen des zweiten und dritten Zahnes. Das 
For. incisivum ist die untere Oeffnung des CanaHis incisivus; die obere Oeff- 
nung, ^pertura sup. can. indsivi, liegt am Boden der Nasenhöhle zu beiden XX, 8. 
Seiten einer hohen Leiste, Crista indsira^ in welcher die aufgeworfenen 
Rander, SBmicristae tncisivae^ beider Proc. dentales zusammenstossen. 

Der Gaumenfortsatz, Froeessus pcücUinus^ ist eine horizontale Platte, XX, 2. 3. 0. 
welche zwischen der Nasenfläche des Oberkieferkörpers und der inneren 
Fläche des Proc. dentalis entspringt und sich bis zur Mittellinie erstreckt, 
längs der sie mit dem gleichnamigen Fortsatze des Oberkieferbeins der 
anderen Seite die mediane Gaumennaht bildet und als niedriger Kamm, Grt- 
sia noMlis^ in die Nasenhöhle vorspringt. Die obere Fläche des Proc. pala- 
tinoB ist glatt und leicht ausgehöhlt, die untere oder Gaumenfläche uneben ; 
sein vorderer Rand grenzt an den Proc. dentalis, der hintere trifft mit der 
horizontalen Platte des Gaumenbeins in der Suiura palaiina transversa zu- XXI, 5. 
sammen. 



*) Proc. älveolaris. 
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8. Gaumenbein, Os paiaiinum. 
» 
Bestebt aas zwei dünnen, yierseitigen, rechtwinklig znsammeng^fägien 

XXI, 1. 3. Platten, von denen die Eine, Pars bürizontälis^ den binteren Theil des 

XXI, 3. Gaumengewölbes bildet, die andere, Pars pOrpendiculariSt sieb an die me- 

diale Wand des Oberkiefers anlegt. 

Die beiden Flächen der horizontalen Platte sind Fortsetzungen 

XXI, 5. der Flächen des Proc. palatinus des Oberkiefers; die ausgeschweiften hin- 

teren Ränder der horizontalen Platten beider Gaumenbeine stossen in einer 

XXI, 4. platten, abgerundeten Spitze, der Spina Ihisalis Post,, zusammen ; am late- 

ralen Rande einer jeden dieser Platten öffnet sich der Gan. pterygopala- 

XXI, 5. tinus, auf welchen ich zurückkomme, mit einer weiten Mündung, Foramen 

pterygopaiaUnum. 

Die yerticale Platte überragt mit dem vorderen Rande den hinteren 
Rand des Hiatus maxillaris und trägt also zum Verschluss desselben bei; 
mit dem hinteren Rande fügt sie sich an den vorderen Rand des Gaumen* 
flügels des Wespenbeins, Ihre mediale Fläche, die einen Theil der Seiten- 

XXI, 1. wand der Nasenhöhle bildet, zeigt zwei sagittale Firsten, eine obere, Orista 

ethmoidalis, und eine untere, Christa turhifutlis^ jene zur Befestigung des 
Siebbeines, diese zur Befestigung des Muschelbeines. Die laterale Fläche 
der verticalen Platte schliesst zwischen zwei verticalen rauhen Streifen, die 

XXI, 2. 6. sich, der hintere an den Gaumenflügel, der vordere an das Oberkieferbein 
anlegen, eine glatte Furche, Stücus pterygoptüaiinus, ein; durch sie wird die 
gleichnamige Furche des Oberkiefers zum Can. pterygopalatinus ergänzt, 
der mit dem For. pterygopalatinum nach unten ausmündet. Im Can. ptery- 
gopalatinus beginnen mit feinen Oeffnungen die Can, palatini postU, deren 

XXI, 1. i. 5. untere Oeffnungen, JForamina pdlatina postt., den Proc. pyramidalis durch- 
bohren. 

XXI, 1 • 4. Dieser Fortsatz , Froc, Pyramidalis , geht von der hinteren Ecke der 

Kante, in welcher die horizontale und verticale Platte sich vereinigen, rück- 
wärts ab und legt sich in die Incisura pterygoidea des Gaumenflügels des 
Wespenbeins. Mit einer dreiseitigen, aufwärts zugespitzten glatten Fläche 
(**) betheiligt er sich an der Bildung der Fossa pterygoidea, indes« zwei 
zu beiden Seiten dieser Fläche befindliche, abwärts divergirende raube 
Furchen (* und * * *) die vorderen Ränder der Lamellen des Gaumenflügels 
aufnehmen. 

XXI, 1. 3. Zwei andere Fortsätze X\oc. orbiialis und JFV, Sphenotdalis^ durch 

einen tiefen , fast kreisförmigen Ausschnitt, Incisura pälatina, geschieden, 
gehen aus dem oberen Rande der verticalen Platte hervor. Der Proc. 
orbitalis^ der vordere und zugleich seitwärts geneigte, stellt eine hohle 
Pyramide dar, die auf dem Trigonum palatinum des Oberkiefers ruht und 
sich mit dem Rande ihrer Höhlung an das Siebbeinlabyrinth fügt, um des- 

XXI, 6. sen untere hintere Zelle zu schliessen. Der Proc, spkenoidalis, der hintere 

der beiden Fortsätze, ist eine vierseitige, medianwärts umgebogene und zu- 

XXI, 5. gleich rückwärts gelehnte Platte, die sich an der unteren Fläche des Wespen- 

beinkörpers gegen das Pflugscharbein (F) erstreckt 
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Die InoiBun palatina begrenzt mit der unteren Fl&che des Wespen- 
beinkörpers das For.sphenapaüatinum^ welcbes aus der Fossa Bpbenoma- XXI, 6. 
xülaris in die Naaenhöhle fahrt 



9. Thr&nenbein, 0$ tacrymcüe. 

Ydn Tierseitiges Enochenpl&ttchen , seitliche Decke der vorderen Sieb- 
beinxellen, in die Lücke gefügt, welche vom von der medialen Kante des 
Sulcus lacrymalis des Proc. frontalis des Oberkiefers, hinten von der Lamina 
papyracea des Siebbeins, oben und unten von den medialen Rändern der 
Orbitalplatten des Stirnbeins und des Oberkieferkörpers eingefasst wird. Auf 
der äusseren Fläche grenzt die Crtsto iocy^maZf 5 P05<. ein vorderes, aus- XXI, 7. 8. 
gehöhltes Feld ab, den Sulcus lacrymalis^ welcher mit der gleichnamigen 
Furche des Oberkiefers die I^ossa lacrymalis bildet. Die Grista lacr. selbst XXI, 8. 
läuft abwärts in eine hakenförmige Spitze, HJamulus laerymälis, aus, deren XXI 7. 8. 
unterer Rand auf der Incisura lacrymalis des Oberkieferbeins steht. 

Die innere Fläche des Thränenbeins ist durch horizontale oder schräge XXI, 9, 
Leistchen in flache Zellen abgetheilt. 



10. Muschelbein, Cancha inferior 

besteht aus dem Körper und drei Fortsätzen. Der Körper ist eine dünne, 
rauhe Platte von der Form eines mit den Rändern eingerollten Myrten- 
blattes; er liegt, die convexe Fläche aufwärts gerichtet, an der Seiten wand 
der Nasenhöhle, mit dem Einen, oberen Rande vom an die Grista turbi- 
nalis des Oberkieferbeins, hinten an die gleichnamige Grista des Gaumen- XXII, 3. 
beins befestigt und mit dem anderen, etwas wulstigen Rande frei in die 
Nasenhöhle ragend. 

Die Fortsätze, ebenfalls platt und dünn, gehen von dem oberen Rande 
des Körpers ans. Einer abwärts, die beiden anderen aufwärts. Der abwärts 
ragende Fortsatz, I^oc. znaxiUaris, entspringt von dem Theil des oberen xxn, 1. 2. 
Randes, der zwischen der vorderen und hinteren Befestigung vor dem Hiatus 
maxiUaria vorüberzieht und verschliesst den unterhalb des Anhefbungsrandes 
der Muschel befindlichen Theil dieser Oeffnung. Von den aufwärts gerich- 
teten Fortsätzen legt sich der vordere, Ptoc. lacrymalis, in die Lücke XXn, 1. 3. 
zwischen dem unteren Ende des medialen Randes des Sulcus lacrymalis und 
der Lunula lacrymalis (Lu) des Oberkieferbeins, stösst mit seinem oberen 
Rande an den unteren des Thränenbeins und hilft so die mediale Wand des 
Gan. lacrymalis bilden. Der hintere Fortsatz, JF^oc. Othmaidalis, liegt XXII, 1 — 3. 
mitten vor dem Hiatus maxillaris und stösst mit seinem vorderen Rande 
an den Proc uncinatus (Pu) des Siebbeins. 



Heale, Onrndrln der Anatomie. 
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11. Nasenbein, Os nasL 

In einer medianen Nabt aneinander gefügt, füllen die Nasenbeine den 
Raum, der zwischen der Pars nasalis des Stirnbeins und den Proo. frontales 
der Oberkieferbeine in der Decke der Nasenhöhle übrig bleibt. Mit ihrem 

XXII, 5. medialen Rande stützen sie sich auf die Lamina perpendicularis des Sieb- 

beins; ihr dicker, rauher, oberer Rand und der obere Theil ihrer hinteren 
Fläche verbindet sich mit dem Proc. nasalis des Stirnbeins ; abw&rts allmäli^ 
verjüngt, nehmen sie mit dem unteren, scharfen Rande Antheil an der Be- 

XXII, 4. grenzung der Apertura pyriformis. Eine seichte Furche an der inneren 

Fläche, Sulcus ethmaidaliSj nimmt den N. ethmoidalis au£ 



12. Jochbein, Os eygomaticum. 

Lässt sich zusammengesetzt denken aus zwei unter spitzem Winkel 
und mit halbmondförmig ausgeschnittenen Rändern aneinander gefügten 

XII, 1. XXII, 8. Platten, einer .Rars Orhitälis und JPiStra zndlaris. Die scharfe Kante, in 
welcher die beiden Platten mit ihren vorderen Rändern zusammenstossen, 
macht den unteren Theil des lateralen und den lateralen Theil des unteren 
Randes der Orbita aus. Ihr entspricht an der hinteren Fläche des Knochens 
ein ausgerundeter Winkel, die vordere Begrenzung der Schläfengrube. 

Die Orbitalplatte ist dreiseitig mit abwärts gekehrter Spitze; ihr 
oberer, zackiger Rand trägt den Proc. zygomat. des Stirnbeins; ihr medialer 

XXII, 7. 8. Rand legt sich oben (*) an die Crista zygomat des Temporalflügels, unten (***) 
auf den Proc. zygomat. des Oberkiefers und schliesst mit dem Theile, der 
zwischen diesen beiden Befestigungen frei bleibt (* *), die Fissura orbit. ini, 
seitwärts ab. 

Die Orbitalplatte zeigt die Eingänge zweier, den Knochen in verschie- 
denen Richtungen durchziehenden, Gefässe und Nerven führenden Can&lchen, 
des Oan, Zygomatico-temporaJis und des Oan, Zygomatico'faciälis. Der 
erstere mündet in der Schläfengrube, der andere auf der äusseren Fläche 

XXII, 6, der Wangenplatte. 

Die Wangenplatte ist unregelmässig vierseitig, an der äusseren 

XXII, 8. Fläche glatt, mit dem rauhen vorderen Theile der inneren Fläche auf dem 

Proc. zygomat des Oberkiefers befestigt Der untere Rand, von Muskel- 
ausätzen uneben, trifft an seinem vorderen Ende mit dem Proc. zygomaticus 

XXII, 6. des Oberkiefers in einem abwärts ragenden Höcker, Tüberosüas molaris, 

zusammen. 

Der hintere Rand ist in seinem oberen, längeren, S- oder zickzaokf^r- 
mig gebogenen Theile frei und scharf; durch seinen unteren gezähnelten 
Theil, Froc. temporälis^ verbindet er sich mit dem Proc. zygomat des Schlä- 
fenbeins zum Arcus zygomaticus. 
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13. Pflugscharbein, Vamer. 

Eine anfrecbt in der Medianebene stehende, meistens aber nach der 
Einen oder anderen Seite ausweichende, vierseitige Platte, die den hinteren 
Theil der Nasenscheidewand bildet und mit ihrem hinteren, scharfen XXII, 9. 
Rande die beiden Ghoanenöffnungen scheidet. Ihr oberer Rand stösst an 
den Körper des Weepenbeins und legt sich in zwei Blätter, Jklae Vomeris^ xxn, 10. li. 
auseinander, die eine Rinne einschliessen, in welche das Rostrum sphenoidale 
aufgenommen wird. Die Seitenr&nder der Alae stossen an die Proc. vagi- 
nales der Gaumenflügel oder werden von denselben verdeckt. Der schr&g 
vorw&rts absteigende vordere Rand des Pflugscharbeins ist rinnenformig 
vertieft; auf das Eine der die Rinne einfassenden Blätter stützt sich die 
perpendiculäre Platte des Siebbeins und vor derselben der Knorpel der 
Käsen Scheidewand. Die Spitze, in welcher der vordere und der untere, auf 
dem Gaumengewölbe befestigte Rand des Pflugscharbeins zusammenstossen, XXII, 9. 
ist abgestutzt und auf die hintere Ecke der Grista incisiva aufgepasst. 

Zwischen dem Pflugscharbein und dem Wespenbeinkörper verlaufen in 
sagittaler Richtung die Cann. vomeröbasilareSj ein medianer (*) und zwei XXII, 11. 12. 
seitliche, ein oberer (**) und ein unterer (***). Sie enthalten feine Gef&ss- 
und Nervenzweige, welche theils von der Basis des Schädels vorwärts in 
die Nasenhöhle, theils aus der letzteren rückwärts zur oberen Wand des 
Pharynx verlaufen. 



14. Unterkiefer, Mandibtda. 

Zerfällt in den Körper und die beiden Aeste {Eami), Der Körper XXIII. 
ist ein platter, halb elliptisch gebogener, mit der äusseren Fläche etwas 
aufwärts gewandter Knochen; sein oberer Rand, lAmhus alveolaris, zeigt 
die Mündungen der Alveolen, in denen die Zahnwurzeln stecken ; ihnen ent- 
sprechen auf der Yorderfläche die Juga alveolaria. Der untere Rand des 
Unterkiefers ist abgerundet, wulstig, sein mittlerer Theil zwischen den Eck- 
zähnen gerade oder selbst etwas eingebogen und durch einen tiehr oder 
minder merklichen Vorsprung, Tuherculum mOntaHe^ gegen den schräg auf- XXIII, l. 2. 
steigenden, seitlichen Theil abgesetzt. Auf der äusseren Fläche nimmt die 
Mitte ein dreiseitiges, planes Feld ein, die I^otüberantia JOlOntctUs^ welches XXIII, l. 
den transversalen Theil des unteren Randes zur Basis hat und mit der 
Spitze zwischen die Juga alveolaria der Schneidezähne sich erhebt; die ver- 
tieften Stellen zu beiden Seiten desselben werden Fossae mentales genannt« 
Unter dem zweiten Backzahn und in der Mitte der Höhe des Unterkiefers 
liegt das Foramen JIlBntale, der Ausgang eines Ganais, der sich vom Gan. 
alveolaria (s. unten) abzweigt und die Yasa und N. mentalia ins Gesicht führt. 
In der Gegend des vierten Backzahns beginnt die Linea Obliqua, die XXIII, 1. 5A. 
rückwärts aufsteigend in den vorderen Rand des Astes übergeht. 

3*- 
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Enocben der Extremitäten« 



>IYM, 4. 5. 



Die innere Fläche ist getheilt durch die schräg absteigende Linea Uljf- 
lohyaidea, die demM. mylohyoideus zum Ursprünge dient Unter derselben 
verläuft der Shilcus mylohyoid., der die gleichnamigen Gefösse und Nerven 
beherbergt. Unmittelbar über dem transversalen Theile des Randes liegen 

XXJjf, 2. 4. neben einander die Fossae digastrieae, in denen die vorderen Bäuche der 
Mm. digastrici sich befestigen, darüber die Spina JOlentalis^ die Anhef- 
tungsstelle der Mm. geniohyoidei und genioglossi. 

An dem Aste des Unterkiefers ist die äussere Fläche, besonders gegen 

XXIII, 1. 2. 8. den unteren Winkel, JLngulus Ulandibtifae, rauh vom Ansätze des M. mas- 
aeter. Die innere Fläche zeigt in der Höhe des Zahnrandes den Eingang 

XXIII, 4. des Can. mandibularis, das Foramen mandibulare^ und am medialen 

Rande desselben die ZAnffula mandibularis^ ein aufwärts abgerundetes Pläit- 
chen, welches vomLig. accessorium mediale des Unterkiefergelenka umfasst 
wird. Am oberen Rande ist der Ast durch einen bogenförmigen Ausschnitt 

XXUI, 8. Incimra mandibuHae, in zwei Fortsätze getheilt ; der hintere Fortsatz, Ftoe. 

Condyloideus, endet in den quer elliptischen Gelenkkopf, der vordere, JProc 
OOronaideus^ ist ein platter, rückwärts geneigter Muskelfortsatz, der dem 
M. temporalis zur Anheftung dient. Sein vorderer Rand verwandelt sich 
beim Uebergange auf den Körper in eine Rinne, . die den Zahnrand um- 

XXIII, 4. 5 A. fasst und durch eine schwache Firste, Orista buccinatoria, getheilt wird. 
Die letztere, die sich an der äusseren Seite der Backzähne hinzieht, bezeich- 
net den Ursprung des M. buccinator. 

Den Unterkiefer durchzieht ungefähr in der Achtung des Sulcuz mylo- 

XXIII, 5. hyoideus, näher der inneren Oberfläche, als der äusseren, der Can, UlanCZt- 

bülaris, der die Gefllss- und Nervensiämme enthält, von welchen die Zahn- 
wurzeln versorgt werden. Diesseits des Foramen mentale verjüngt er sich 
plötzlich um mehr als die Hälfte. 



B. Knochen der Extremitäten. 

Die Unterscheidung der Knochen der Extremitäten in solche des Gür- 
tels und der eigentlichen Extremität und die Verbindungsweise des Gürtels 
mit den Knochen des Stammes wurde oben (S. 4) angegeben; ebenso, dass 
jederseits am reifen Skelett der Schultergürtel aus zwei, der Beckengürtel 
aus Einem Knochen besteht. An der Bildung des Schultergürtels bethei- 

XXIV, 1. ligen sich das platte Schulterblatt, Shaptüa^ und das cylindrische 
Schlüsselbein, Olavicula; den Beckengürtel setzen die Hüftbeine, 
Ossa Coxae, zusammen. Vor der Vollendung des Wachsthums zerfallen 

XXIV. 2A. beide Gürtel in je drei Knochen, indem am Schulterblatt der Ftoc, Oora- 
coideus eine gesonderte Epiphyse darstellt und das Hüftbein durch Knorpel- 
fugen in drei Stücke, Darmbein, Os ilium^ Schambein, OspUbis^ und 

XXIV, 2B. Sitzbein, Os iSchii, getrennt ist. Deutlicher, als die Gürtel, entsprechen 
einander die Knochen der eigentlichen oberen und unteren Extremitäten. 

XX1V,2A.2B. Die oberste Abtheilung — Oberarm, Oberschenkel — bildet je ein 
einziger Knochen, üTum^ru«, Femur-, in der zweiten Abtheilung — Unter- 
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arm, Unterschenkel — liegen je zwei Röhrenknochen, TTlna nnd Ra- XXIV, 2 A. 2 B. 
diuSj T9na nnd JFÜ6tf7a, nebeneinander. In der dritten Abtheilung, Hand 
und FuBB, entsprechen sich Hand- und Fusswurzel, Mittelhand 
und MittelfuBS, Finger nnd Zehen und deren Phalangen, je zwei für 
Daumen und grosse Zehe, je drei für die übrigen Finger und Zehen. 

Bei dieser im allgemeinen gleichen Gliederung unterscheiden sich die 
obere und untere Extremität, abgesehen von der Verschiedenheit der Pro- 
portion, in folgenden Punkten: im Ellenbogengelenk articuliren die beiden 
Knochen der unteren Abtheilung, im Kniegelenk nur die Tibia mit dem 
Knochen der oberen Abtheilung. An der oberen Extremität stellt der Theil, 
der den Streckmuskeln des Unterarms zum Ansätze dient, einen Fortsatz 
der Ulna, das Olecranon, dar; an der unteren Extremität ist es ein selb- XXIV, 2A. 
ständiger platter Knochen, JPatella^ mit der Tibia durch, ein Ligament ver- XXIV, 2 B. 
bunden. An der Handwurzel zählt man acht, an der Fusswurzel nur sie- XXIV, 3 A. B« 
ben Knochen; doch ist dieser Unterschied nur scheinbar, da dem auf der 
ersten Reihe der Handwurzelknoohen articulirenden Erbsenbein (3') eine 
Epiphyse des Fersenbeins (III^ entspricht. 

Die Extremitäten sind mit ihren oberen Abtheilungen symmetrisch 
gestellt , so dass sie einander ihre Streckseite, Eme und Ellenbogen einander 
ihren Scheitel zukehren. In dem Verhältnisse zwischen Hand und Fuss 
stellt sich, beide in natürlicher Haltung, oder wie zum Gehen auf allen 
Vieren gedacht, die gleichsinnige Anordnung wieder her, dadurch, dass bei 
der Pronation das untere Ende des Radius sich über das untere Ende der XXIV, 2 C. 
Ulna herüberlegt, wodurch der Handrücken nach vom, der Daumen an den 
medialen Rand des Gliedes zu stehen kommt. 



1. Elnochen der oberen Extremität. 

a. Knochen des GürtelsL 
1« Schulterblatt, Seapula, . 

Das Schulterblatt ist ein platter, dünner, schwach nach hinten gewölb- 
ter Knochen von dreieckiger Gestalt, mit der schmälsten Seite nach oben, 
dem spitzesten Winkel nach unten gerichtet. Die Winkel sind demnach als 
unterer, oberer lateraler und oberer medialer, die Ränder als oberer, media- 
ler und lateraler zu bezeichnen. 

Der mediale Rand (Basis) ist leicht gebogen und steht in der Ruhe 
ziemlich genau vertical; der obere mediale Winkel ist bald stumpf und ab- 
gerundet, bald spitz, der untere Winkel ist abgerundet, zuweilen in eine 
platte Zacke ausgezogen, die die Ursprungsfläche des M. teres maj. {tfnj) XXV, 1. 3. 
Yergrössert. Den lateralen Rand theilt ein niedriger, aber scharfer Kamm XXV, l. 2. 3. 
(*) in einen die hintere Fläche säumenden Wulst, Ursprungsstätte des M. 
teres minor (< m\ und eine Rinne, die der vorderen Fläche angehört (* *). 
Die Stelle des oberen lateralen Winkels vertritt der Gelenkknopf, GonCZy7ti5, XXV, 1. 2. 
mit der lateralwärts gerichteten, pahnenförmigen Gelenkgrube, Cat;. fflenaidea, XXV, 2. 3. 
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zur Aufnalime des Oberarms. Der zanäobBt hinter dem Rande der 

XXV, s. Gelenkgmbe gelegene, eingeschnürte Theil wird Hals, OoHum^ genannt; 

XSY, 3. ein Höcker am oberen Rande der Gelenkgrabe, Tuberc, Supraglenaidalej 

bezeichnet den Ursprung der Sehne des langen Kopfs des M. biceps, ein 

XXY, 1. 2. 3. Höcker unter der Gelenkgrube, Tuherc, infraglenaidälej das obere Ende der 
Ursprungssehne des M. anconeus long. Unmittelbar neben dem Tuberc. 
supraglenoidale erhebt sich vom oberen Rande des Schulterblatts der F^oc 

XXIY, 1—3. 5. Ooracoidetis^ ein hakenförmig erst auf-, dann lateralwärts gerichteter Muskel- 
fortsatz, dessen Spitze dem M« coracobrachialis und dem kurzen Kopf des 
M« biceps zum Ursprünge, dem M. pectoralis minor zum Ansätze dient. 
Medianwärts neben der Wurzel dieses Fortsatzes ist der Ausschnitt des 

XXV, 1. 2. oberen Randes des Schulterblattes, Xneisura scaptdae^ über welchen Nerven 
und Gefasse auf die. Rückseite des Knochens verlaufen. 

Die vordere Fläche des Schulterblatts ist eine flach vertiefte, von meh- 
reren, gegen den Condylus convergirenden Leisten durchzogene Grube, 

XXV, 4. F'assa Sübscapfdaris^ die von dem gleichnamigen Muskel eingenommen wird. 

XXV, 2. Von ihr trennt sich oben und unten ein planes dreiseitiges Feld (3, s") ab; 

an diese Felder und an eine feine, dieselben verbindende Furche (sf) in- 
serixi sich der M. serratus ant. 

XXV, 4. Pie hintere Fläche theilt der Schulterkamm, Spina scaptdae^ in 

XXV, 1. 4. eine «bere kleinere und eine untere grossere Grube, ^e Fossa SuprcUSfJpinata 
und F. infraSpinaid. In diesen beiden Gruben liegen die Muskeln glei- 
chen Namens. Der Schulterkamm erstreckt sich mit seinem angewachsenen 
Rande in fast querer, wenig ansteigender Richtung, allmälig an Höhe 
zunehmend« bis an die Wurzel des Condylus; sein hinterer freier Rand 

XXV, 1. 2. 5. zieht sich in einen platten Fortsatz, das JLcromion, aus, der über dem 
Schultergelenk vorwärts umbiegt und an der medialen Fläche seiner Spitze 

XXV, 1. 2. die flache elliptische Gelenkfläche, Facies SLrlicularis SLcromii, trägt, mit 
welcher das Acrpmialende des Schlüsselbeins articulirt 



2. Schlüsselbein, Clavicula, 

XXV, 5. Ein schlank S-förmiger Knochen, am oberen Rande des Thorax zwi- 

schen dem Acromion und der Incisura clavicularis des Brustbeins eingelenkt. 
Die an das Schulterblatt stossende oder acromiale Hälfte desselben ist vor- 
wärts concav, die stemale Hälfte vorwärts convex. Die acromiale Hälfte 

XXV, 7. ist, wie die Durchschnitte zeigen, platt, die stemale dreiseitig prismatisch. 

Demnach hat das acromiale Ende eine elliptische, plane, das stemale Ende 
eine dreiseitige Gelenkfläche. Die untere Fläche ist durch zwei Rauhig- 

XXV, 6. keiten, die Eine, Tuherositas Costalis^ am stemalen Ende, die andere, Tuber<h 

sitas SOapidariSj am acromialen Ende ausgezeichnet; an jene heftet sich das 
Lig. costoclaviculare, an diese das Lig. coracoclaviculare post. Eine seichte 
Furche (sc) zwischen beiden bezeichnet den Ansatz des M. subclavius. 
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b. OberarmknocheiL 
Armbeio, Bumerus, 

Du obere Ende des ArmbeinB ist ein kxigeliger, das untere ein quer- XXVL 
liegender, wesenÜicb cjlindrischer Gelenkkopf; der Körper ist demgemäss 
in der Nähe des oberen Endes cylindrisch, in der Nähe des unteren Endes XXVI, 4. 
abgeplattet. 

Der obere, kugelige Gelenkkopf, GaJHU humeri^ ruht, median-rückwärts XXVI, l. 2. 3. 
gewandt und ringsum von einer Einschnürung, CoUum^ umgeben, auf einem 
sanft ausgeschweiften Yorsprung. Zunächst dem Kopf nehmen den seit- 
hchen Umfang zwei Höcker ein, TuberctUum JHaJus und Z\ib. J22inu5, 
die eine im oberen Theil überknorpelte Rinne, Sulcus interinhercularis, zwi- 
schen sich fassen. Der grössere laterale Höcker dient drei hinteren Schul- 
terblattmuskeln, der kleinere mediale dem M. subscapularis zur Insertion. 
Vom Tub. nug. zieht sich die Spina tuberc. XJlaJoris abwärts und endet in XXVI, l. 
eine Rauhigkeit Qn»), die Ansatzstelle des M. pectoralis major; ebenso 
geht das Tub. minus in eine Spina tub. minoris über, die mit einer Rauhig- 
keit {tf^i)t der Ansatzstelle der Mm« teres major und latissimus, endet. 
Unter der Spina tub. maj. bezeichnet eine rauhe Fläche (d) den Ansatz des 
M. deltoideus; unter der Spina tub. min., zwischen den Ursprüngen des M. 
hnchiaüs int., lässt eine schwächere Rauhigkeit (c) den Ansatz des M. coraco- 
hnchialis erkennen. Ueber die untere Hälfte des Armbeins läuft an der 
Vorderfläche eine stumpfe Kante, jAngulus SLnt.^ herab; die laterale, Ang, XXVI, l. 
laieräUs^ nimmt ihren Anfang auf der Rückenfläche, von der Deltoideus- XXVI, 1. 2.3. 
Rauhigkeit durch eine Furche (*) geschieden, die sich um die laterale XXVI, 2. 
Fläche des Armes windet und dem Verlauf des N. radialis entspricht. Die 
mediale Kante, .A. XUed,^ ist minder scharf, biegt aber am unteren Ende XXVI, 1. 2. 
weiter yon der Längsaxe des Knochens ab. Sie geht in den starken me- 
dialen Yorsprung des unteren Endes des Armbeins, Epicondylus UlediaL, 
über, von dessen Vorderfläche die oberflächlichen Muskeln der Beugeseite 
des Unterarms entspringen, während über seine hintere Fläche, im StUcus XXVI, 2. 
U/fians, der N. ulnaris herabläufL Der schwächere Epicondylus laier. XXVI, 1. 2. 3. 
ist die Ursprungsstätte der oberflächlichen Muskeln der Streckseite des Un- 
terarms. 

Der untere Gelenkkopf zerfallt in zwei Abtheilungen, die TrachJea^ auf XXVI, 1. 2. 
▼elcher die Ulna, das Gajpüulum^ auf welchem der Radius articulirt. Die XXVI, i. 3. 
Trochlea hat den fast vollständigen Umfang eines Cylinders dadurch, dass 
über derselben sowohl die vordere, als die hintere Fläche des Armbeins 
mit einem tiefen Eindruck versehen sind, der JFossa SLnt. TttoJ. und der XXVI, l. 5. 
IS'ossa Olecram, Die überknorpelte Fläche des Capitulum erstreckt sich nicht XXVI, 2. 5. 
auf die Rückseite und über ihr findet sich nur an der Vorderfläche eine 
leichte Vertiefung, die Fossa SLni. min. XXVI, l. 
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ülna. Radius. 



c. ünterarmknochen« 
1. Ulna, ElleDbogenbein. 



XXVII, 

xxvn, 



2. 4. 



4. 



xxvn, 
xxvii, 



XXVII, 

xxvu, 

XXVII, 
XXVII, 



Der Körper ist dreiseitig prismatiBcb, mit einer medialen, einer vorderen 
tind einer Hinteren Flache; die beiden letztgenannten stossen in der schar- 
fen, dem Radius sugekebrten Christa ItUerossea zusammen, an welcher das 
Lig. interosseum befestigt ist. Am oberen Ende springt vorwärts der I^oe, 
OoroHoideua vor, der einen Theil der Ellenbogengelenkfläche trägt; unter 
ihm befindet sich die Tuberositctö ulnae, die Anheftungsstelle des M. bra- 
chialis int. Der über den Proc. coronoideus hervorragende Theil der Ulna 
wird EUenbogenfortsatz, Olecranon^ genannt; seine vordere Fläche hilft die 
Gelenkfläche, Fossa Slgmoidea, bilden ; an seine hintere Fläche befestigt sich 
längs dem oberen Rande die Sehne des M. extensor triceps (et), lateralerseits 
der M. anconeus quartus (ctq) , medialerseits der Ursprung des M. nlnaris 
int. (uf). Der obere Rand der lateralen Fläche des Froc. coronoideus ist 
eine schwach ausgehöhlte Gelenkfläche, Sintis lunatus, in welcher der Seiten- 
rand des Köpfchens des Radius sich dreht. 

Das untere Ende der Ulna, OapittUum, ist ein Gelenkkopf mit kreis- 
runder, schwach eingedrückter Endfläche und theilweise, gegen den Radius« 
überknorpelter Seitenfläche, OircumfererUia a^ictUaris\ der Mitte der letz- 
1. 4. 5. teren gegenüber ragt am medialen Rande der JF^oc. Styloideus hervor, an 
1.3.4. welchen die Bandscheibe des Handgelenks sich anheftet. 



1. 4. 

6. 



5. 



1. 4. 



2. Radius. 



Ebenfalls dreiseitig prismatisch, jedoch mit mehr abgerundeten Kanten 
und mit gegen die Ulna gerichteter Orista ItUerossea. 
XXVII, 2. Das obere Ende, Gapitulum, ist eine niedere cylindrische Scheibe, 

XXVII, 1. deren Endfläche und deren der Ulna zugekehrter Seitenrand, Circumferen- 
XXVII, 1. 7. tia SrtictilariSj überknorpelt ist. Das Köpfchen sitzt auf einem dünneren 
Halse, Collum, welchen abwärts der Yorsprung, Tuberositas, begrenzt, der 
dem M. biceps brachii zur Insertion dient. Eine Rauhigkeit in der Mitte 
der lateralen Fläche (pt) bezeichnet die Insertion des M. pronator teres. 
XXVII, 7* Gegen das untere Ende nimmt der Radius an Umfang zu ; die Crista 

interossea verbreitert sich zu einem dreiseitigen Felde , dessen unterer über- 
knorpelter Rand, SHnus lunaius, auf dem unteren Ende der Ulna rotiri 
7. 8. Am gegenüberliegenden Rande ragt der Froc. Styloideus hervor, der die 
1.3.7. laterale Spitze der dreiseitigen überknorpelten Endfläche des Radius trägt. 
Eine Kante, die diese Endfläche in sagittaler Richtung durchzieht, ent- 
3. spricht dem Zwischenraum des Kahn- und Mondbeins in der ersten Reihe 
der Handwurzelknochen. 

Ueber die hintere Fläche des unteren Endes des Radius verlaufen 
mehrere Furchen, unter welchen sich durch ihre Tiefe diejenige (epH aus- 
XXVII, 7. zeichnet, in der die Sehne des M. extenso poUicis long, gleitet. 



XXVII, 

XXVII, 

8. 

XXVII, 
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d. Knochen der Hand. 
et, Handwnrzelknochen, Ossa carpi. 

Es sind acht unregelmäBsig gestaltete Knochen in zwei Reihen von je xxvni, 1. 8. 
Tier Knochen vertheilt. In der ersten Reihe folgen einander, vom Daumen- 
sum Kleinfingerrande, das Kahnbein, Os scaphaideum (fil), das Mond- 
bein, Os lunatum (L\ und das Fyramidenbein, Os pyramidale {Py)\ der 
▼Jerte Knochen dieser Reihe, das Erbsenbein, Os pisifarme (Pi), articu- XXVIII, 3. 6. 
lirt auf der Yolarfläche des Pyramidenbeins. Die Knochen der zweiten 
Reihe sind, in derselben Richtung aufgezählt, das Trapezbein, Os irape- XXVIII, 1.3. 4. 
Wttin (Tr), das Trapezoidbein, Os trapezaides {Trd)^ das Kopfbein, 
Os capiiaium (C) und das Hak enb ein, Os hamatum (H). Jeder dieser 
Knochen, das Erbsenbein ausgenommen, wendet der Dorsal- und Yolarfläche 
(h) der Hand je eine rauhe Fläche zu; die drei neben einander liegenden XXVni, 8. 
Knochen der ersten Reihe articuliren durch obere Gelenkflächen (s) mit den 
Unterarmknochen, durch untere Gelenkfiächen (f) mit der zweiten Reihe 
der Handwurzelknochen. Die Knochen der zweiten Reihe stehen durch ihre XXVUI, 4. 
unteren Gelenkflächen mit den Knochen der Mittelhand in Verbindung. An 
der Daumen- (d) und Kleinfingerseite (k) tragen die Handwurzelknochen XXVIIl, 3. 
flberknorpelte Flächen zur Articulation mit den Knochen derselben Reihe; 
eine Ausnahme machen die vier am Rande der Handwurzel gelegenen Kno- 
chen, an welchen die Dorsal- und Volarflächen durch rauhe Seitenflächen 
in einander übergehen. Die der Hohlhand zugekehrte Concayität der mit 
einander verbundenen Knochen wird noch vertieft durch die vier Eminery- 
tiae carpi, die Tuberosüas ossis Scaphoidei und Tub, ossis trapezii am XXVIIT, 3. 
Daumen-, das Erbsenbein und den Haken, Jlncus^ des Hakenbeins am Klein- XXVUI, 3. 4. 
fingerrande. Die erste Reihe der Handwurzelknochen stellt ausserdem 
einen abwärts concaven Bogen dar, der das Kopfbein aufnimmt ; in der zwei- 
ten Reihe trägt das Trapeabein die sattelförmige Gelenkfläche für den er- 
sten Mittelhandknochen; die Betheiliguug der Handwurzel an der Bildung 
der Gelenkflächen für die übrigen Mittelhandknochen zeigt Taf. XXVIIl, 
Fig. 4. 



ß. Mittelhandknochen, Ossa metacarpi. 

Fünf Röhrenknochen, welche mit dem verdickten oberen Ende, BasiSt XXVIII, 2. 
auf der zweiten Reihe der Handwurzelknochen eingelenkt sind und auf dem ^ * 

uiteren, volarwärts das Mittelstück überragenden Ende, dem Capüulum^ die 
Gnindphalangen der Finger tragen. Die Basen der vier medialen Mittel- 
handknochen articuliren mittelst der einander zugewandten Flächen C"); XXVIIl, lo. 11. 
unterhalb der Gelenkflächen tragen sie Grübchen (**) zur Anhefbung der 
Ligg. accessoria. Die oberen Enden des zweiten und dritten Mittelhand- 
knochens sind tief eingeschnitten, zweizackig ; an die laterale Zacke des 
dritten, JFVöC eUtfloidem^ inserirt sich der M. radialis ext brevis. XXVIIl, 2. ii 
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Phalangen. 



XXVm, 2. Der Körper des ersten KtieUiandknochens ist gleichm&ssig dreiseitig 

prismatisch, der Körper der ührigen xeigt an der Dorsalfi&che der Basis 
zunächst eine Kante, die sich gegen das Capitalum m einer dreiseitigen 
Fläche verbreitert; an der Yolarfiäche findet das Umgekehrte statt. 

XXVIII, 10. 11. Das Köpfchen besitzt eine kogeliormige Endfläche nnd an jeder Seite 

einen tiefen Eindruck, der dem Lig. accessorium zum Ursprünge dient. 
Der vordere Rand der Gelenkfläche ist tief eingebogen and dadurch diese 
Fläche in je zwei Spitzen verlängert, aufweichen am Daumen, öfters einseitig 

XXVm, 7. 8. auch am kleinen und am Zeigefinger, die linsenförmigen Sesambeine, Ossa 
Sesamoidea^ articuliren. 



y. Phalangen. 

XXVni,13.14. Man unterscheidet an jedem der vier medialen Finger eine Grund-, 

XXVIH, 7. End- und Mittelphalange; dem Daumen fehlt die Mittelphalange. 

Die Korper der Phalangen haben sämmtlich transversal gewölbte Donal- 

und plane oder leicht ausgehöhlte Volarflächen, die sich in scharfen Seiten- 

XXyiII,15.16. rändern vereinigen. Die Enden überragen das Mittelstück sowohl im sagit- 

XXVm, 9. 13. talen, wie im transversalen Durchmesser. Die Grundphalangen haben am 

oberen ]Ende eine flach kugelförmig vertiefte Gelenkfläche; die Gelenkfläche 

des unteren Endes ist ein liegender, in der Mitte eingebogener Gylinder- 

abschnitt. Diesem Kopf entspricht eine mit einer mittleren Hervorragung 

versehene Pfanne am oberen Ende der Mittelphalange. Das untere EInde der 

Mittel- und das obere Ende der Endphalange articuliren in der nämlichen 

Weise. Das untere Ende der Endphalange ist eine breite, hufeisenförmig 

gekrümmte Platte, Tuberasifas unguicularis^ die den Nagel stützt. An den 

Seitenflächen sind die Köpfchen der Grund- und Mittelphalangen ebenso 

und zu demselben Zwecke vertieft, wie die Köpfchen der Mittelhandknochen. 



14. 



2. Knochen der unteren Extremität. 

a. Knochen des Gürtels der unteren Extremität. 



Hüftbein. Os coxae. 



XXIX, 1. 4. 



xxnr, 2 B. 



Ein platter, unter der Mitte sanduhrförmig eingeschnürter Knochen, 
mit concavem vorderen und hinteren, convexem oberen und unteren Rande. 
Die obere Hälfte liegt in der Seiten wand, die untere, abwärts geneigt, in 
der vorderen Wand des Rumpfes. An der schmälsten Stelle befindet sieh 
auf der äusseren Fläche dem vorderen Rande genähert, die tiefe Gelenk* 
höhle, Acetabulum^ zur Aufnahme des Schenkelkopfs; darunter eine 
eiförmige Lücke, Foramen €3hiur<stoHum^ die von dem gleichbenannten Liga- 
ment fast vollständig ausgefQllt wird. 

Vor dem siebenten Lebensjahre wird das Hüftbein durch eine trans. 
versale, fast mitten über die Gelenkpfanne verlaufende Synchondrose in 
zwei Abtheilungen, Darmbein, Osiltiiifi, und Leistenbein, Osjmbo-tsdbid- 
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c^tcifiii, geschieden; die untere, ringförmige Abtheilnng zerfällt mittelst einer 
verticalen, dnrch das Foramen obturatorinm unterbrochenen Syncbondrose in 
einen vorderen und hinteren Halbring, Schambein, Os ptibis, und Sitz- 
bein, Os ISehii, Abweichend von der sonst üblichen Namengebung hat man 
der Beschreibung und Benennung der Regionen des Hüftbeins den unreifen 
Zustand, die ursprüngliche Trennung desselben in drei Stücke zu Grunde 
gelegt; man unterscheidet an dem Schambein und Sitzbein je einen Kör- 
per, der an der Bildung der Pfanne Theil nimmt, und theilt den vom 
Körper abw&rts ragenden Bogen in je einen oberen und unteren Ast, 
Ramus Sup.^) oss. pubis und R. Inf.^) oss, puhis; Ramus Sujp.') oss. xxix, i. 
isehU und R. in/,*) oss. iachii. 

Der convexe obere Rand des Hüftbeins, der Darmbeinkamm, Crisla 
oss. üium^ gehört dem Darmbein an; er ist dick, rauh und durch eine mittlere 
Kante, Xifuea in/^rmec^ta, entsprechend dem Ansätze der drei Bauchmuskeln XXIX, 3. 
in drei Lippen getbeilt. Die Ecke, in welcher der Kamm des Darmbeines 
mit dem Torderen concaven Rande zusammentrifft, o, ist in eine Spitze, die XXIX, t. 
S^^ma üiaca Bad. 8up.j ausgezogen, von welcher die Mm. tensor fasciae und XXIX, 3. 
sartoriuB entspringen. Weiter abwärts folgt ein zweiter ähnlicher Fortsatz 
c, die Spina üiaca SLnL Inf., yon welcher ein Zipfel der Ursprungssehne XXIX, l. 3. 
des M. rectus femoris ausgeht. Der seichte Ausschnitt zwischen den beiden 
Spinae iliacae antt h wird Incisura üiaca minor genannt. Vor der Pfanne XXIX, l. 
liegt der tiefe und glatte Ausschnitt, Incisura üiaea major d, mit welchem 
der Yordere Rand des Darmbeins in den vorderen Rand des Schambeins 
umbiegt; sie wird unterbrochen durch einen stumpfen Yorsprung, fJmtn^n^ta XXIX, 2. 3. 
iliopedinea, der von derVerknÖcherung der Syncbondrose zwischen Darm- und 
Leistenbein herrührt. An die untere vordere Ecke des Hüftbeins e stösst die 
obere Spitze der Synchondrosis ossium pübis, durch welche die Schambeine XXIX, 2. 6. 
beider Seiten an einander haften. Am hinteren Rande des Hüftbeins folgen 
einander in umgekehrter Ordnung, von unten nach oben, ein rauher Muskel- XXIX, 1. 
fortsatz Äj Tuber ISchiadicum^ von welchem ein Theil der Flexoren und XXIX, 2. 3.4 
Adductoren des Schenkels entspringt, dann ein kleiner, überknorpelter, der 
Sehne des M. obturator int. als Rolle dienender Einschnitt .B, Incisura XXIX, l. 
ischiad. minor, ein zweiter, platter Fortsatz C, Spina ischiadica, Ursprungs- xxix, 3. 
Stätte des M. coccygeus und über diesem, hinter der Pfanne, der tiefe glatte 
Einschnitt D, Incisura ischiadica major, durch welchen der M. pyriformis XXIX, i. 6. 
das Becken verlässt; endlich die Ecke E, in der der hintere Rand des 
Hüftbeins mit dem oberen zusammenstösst ; sie ist durch eine niedrige Ein- 
biegung in zwei Zacken, £[ptna po5/. in/, und Sp.p.Sup.ossis üium, getbeilt; XXIX, 1. 2. 3 
die untere Zacke entspricht der unteren Spitze der Articulationsfläche, 
Facies Bdiricularis, in der das Hüft- und Kreuzbein zusammengefügt sind. XXIX, 2. 3. 

Auf der äusseren Fläche des Hüftbeins bezeichnet die Ijtnea fflutea XXIX, l. 6. 
post. den Ursprung des M. gluteus maximus, die lAnea ffluUa SLnt die 
Grenze zwischen den Ursprüngen der Mm. glutei medius und minimus. 
Unterhalb der Spina iliaca ant. inf. faUt mit dem vorderen Rande des 
Hüftbeins der Rand der Pfanne zusammen. Der halbmondförmige überknor- 
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XXIX, 4. 6. pelte Tlieil derselben umBcbliesst ein Teriieftea rauhes Feld, JFassa Bce- 

XXiX, 4. tahuli^ welches abw&rts durch die Xnciaura Bcetabuli auf die äussere Fläche 
des oberen SitzbeiDastes sich fortsetzt. Der knorpelige Theil der Pfanne 
überragt mit der hinteren Spitze eine Rinne (*), die zur Incisura ischiadica 
minor führt und die Sehne des M. obturator. int. aufnimmt; Ton der vor- 

XXIX, 2. 3. 4. deren Spitze geht die Orista Oibturataria vorwärts zum Tuberc oss. pubis, 
der medialen Insertionsstelle des Schenkelbogens. Von dem scharfen Rande 
des For. obturatorium springen im oberen Theile desselben einander gegen- 
über zwei Zacken vor, 3[\»berc. Obturai, 8up, und T. O. Inf^ zwischen welchen 
der obere Rand des Lig. obturatorium sich ausspannt. Der obere Rand 
des For. obturatorium bildet eine an der unteren Fläche des Schambeins 

XXIX, 2. 3. von innen nach aussen verlaufende Furche, StUcus Öbiuratonus, 

Die innere Fläche des Hüftbeins, im Allgemeinen glatt, wird dnrch 
die Orista Atopedinea, die sich von der Articulatio sacro-iliaca zum Tuber- 
oulum ossis pubis erstreckt, in zwei Abtheilungen geschieden, von denen die 
obere dem oberen (grossen), die untere dem unteren (kleinen) Becken an- 

XXIX, 2. gehört. Da die Crista iliopectinea die Synchondrose des Darm- und Leisten- 
beins spitzwinklig kreuzt, so gehört ein Theil des Leistenbeins dem oberen, 
ein Theil des Darmbeins dem unteren Becken an. Das auf dem Schambein 
verlaufende Ende der Crista iliopectinea >) ist scharf und dient Fasern des 
M. peetineus zum Ursprung. Hinter der Facies auricularis und einer von 
der oberen Spitze derselben zum Darmbeinrande aufwärts gezogenen Linie 

XXIX, 2. 3. 6. ist die innere Fläche des Darmbeins sehr uneben, eine ^iberosUits jUmoo, 
von der Anheftung der starken Bänder, die das Hüftbein mit dem Kreuzbein 
verbinden. 

In ihrer natürlichen Verbindung ^t dem Kreuz- und Stdssbein bilden 
die Hüftbeine das Becken, Pdris. Die Grenze zwischen dem oberen und 
unteren Becken wird vervollständigt durch den Yorsprung, Promontorium, 
den der nntere Rand des fünften Bauchwirbels mit dem Kreuzbein bildet 

XXIV, 1. nnd durch die über die vordere Fläche des leMeren verlaufende stumpfe 
Kante. Die Grenze sowohl als die von ihr umschlossene Ebene nennt man 
Beckeneingang, Äpertura jpelvis 9up, Die untere Oe&ung bildet am 

XXIX, 5. knöchernen Becken drei Buchten, eine mediane, .Arcus JPubiSj zwischen den 
unteren Rändern der Leistenbeine, und zwei seitliche, Jndsurae Saath 
Is^hiadicae^ zwischen den hinteren Rändern der Hüftbeine und dem Krenz- 
bein. An der Begrenzung des Beckenausgangs, der Äperhara pdvis inf^ 
nimmt das vom Tnber ischiadicum zum Kreuzbein gespannte Ijig. sacro- 
fmberosum Theil (s. BdL). 

Der Beckeneingang liegt in einer mit dem vorderen Rande abwärts 
XXIX, 7. genügten Ebene, deren Neigung bestimmt wird durch den IVinkel, den eine 
in der Medianebene vom hinteren zum vorderen Rand gezogene Linie, 
Co^jugoia^ mit dem Horizont bildet Für die Conjugata des Beckenein- 
gangs X beträgt er im Mittel 60^, für die Normalconjugata #, die von der 
Mitte des dritten Kreuzwirbels zum oberen Rande der Synchondrose 
gefuhrt wird, beträgt er 30^. Der von der Conjugata des Beckenausgangs 
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p und der Horizontalen eingeschloBsene Winkel sehwankt zwischen 7 
und 27«. 

Von allen Theilen des Skeletts zeigt das Becken die auffallendsten 
Geschlechtsnnterschiede. Insbesondere sind am weiblichen Becken die Darm- 
beine mehr gegen den Horizont geneigt, die unteren Ränder beider Leisten- 
beine stossen in einem stumpferen Winkel zusammen, und der Schambogen 
ist minder spitz, die untere Apertur absolut und relatiT weiter. 



b. Knochen des Oberschenkels. 
Schenkelbein, Femur. 

Der Körper des Schenkelbeins ist cylindrisch, nähert sich aber der 
dreiseitig prismatischen Gestalt durch zwei longitudinale Kanten, eine hintere, 
Orisia temoris, welche öfters der Länge nach gefurcht und dadurch in ein XXX, 2. 3. 
Tjabium laterale xmdZjob. mediale getheilt ist, und eine mediale, stumpfere, XXX, 4. 6. 
.Angulua lUediälis, die vom oberen Ende des Körpers gegen den medialen XXX, l. 6. 
Rand des unteren Endes herabzieht. Vom oberen Ende des Körpers geht 
median auf- und etwas Torwarts der Hals (C7) ab, auf welchem der über- 
knorpelte, kuglige Gelenkkopf (Cp) sitzt; in der Mitte des letzteren findet XXX, 1.2.3.4. 
sich die Fossa Capitis, Insertionsstätte des Ligam. teres. XXX, 2. 4. 

An der Grenze des Körpers und Halses zieht über die hintere Fläche 
des ersteren scbräg abwärts vom lateralen zum medialen Rande ein Wulst, 
Orista intertrochanterica^ aus welchem der Hals, wie aus einem Kragen XXX, 2. 4. 
hervortaucht. Der Wulst endet unten mit einem medianwärts vorspringen- 
den, kegelförmigen Fortsatz, TPiKihanier X22mor, an den der M. iliopsoas XXX, 1.2.8.4. 
sich ansetzt; oben geht er in den medianwärts gebogenen, hakenförmigen 
Fortsatz, TVochanter major, über. An diesen Fortsatz und die von ihm 
begrenzte Grube, Fossa trochatUerica^ setzen sich die äusseren Hüft- XXX, 4. 
muskeln an. Von der Wurzel des grossen Trochanter geht an der Yorder- 
fläche des Schenkelbeins die Linea €Miqua femoris herab und unter dem XXX, l. 2. 4. 
Trochanter minor in die Crista femoris über. Sie bezeichnet den Ansatz 
des Kapselbandes und den Ursprung der oberen Fasern des M. vastus me- 
dialia. Von der Stelle, wo sie die Crista femoris erreicht, theilt sich diese 
aufwärts in zwei gegen die beiden Trochanteren divergirende Linien. In der 
lateralen, zum TrodiarUer major aufsteigenden Linie findet sich öfters eine 
stumpfe, dem Trochanter tertitis mancher Säugethiere entsprechende Her- XXX, 4. 
▼orragung (*), die einer Zacke des M. gluteus max. zum Ansatz dient 
(Waldeyer, Archiv für Anthropologie, XII, 463. Fürst, ebendas., XIII, 321). 

Auf dieselbe Weise gehen die Lippen der Crista femoris gegen das 
untere Gelenkende auseinander, eine dreiseitige Fläche, das JPJanum popH- XXX, 2. 6. 
teum, zwischen sich fassend. Durch den Hinzutritt dieser Fläche gewinnt 
das untere Ende des Schenkelbeins eine vierseitig prismatische Form. Von 
den Seitenflächen desselben erheben sich der E^icondylus lateralis und £7. XXX, 1.2.3.5. 
medialis und über dem Epicoiid. medialis ein TüberctUum supracondyloideun^ 
stumpfe Höcker, die von Bändern und Muskeln zum Ansatz benutzt werden. 
In sagittaler Richtung verdickt sich das untere Ende des Schenkelbeins durch 
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zwei von der hinteren Fläche ausgehende, halbkreisförmige Yorspr&nge, 
XXX, 2. 3. 5. Oondylus Jnedialis und Oan(L laterdlis] sie begrenzen mit einander einen 

XXX, 2. 5. tiefen Ausschnitt, jPossa intercandylaidee^ die durch die lAnea intercondth 

laidea gegen das Planum popliteum abgesetzt ist. Die unteren Flächen der 
Condylen sind überknorpelt und vereinigen sich nach vom zu einer Gelenk- 
fläche, welche die untere Endfläche des Knochens einnimmt und sich, an 
der Yorderfläche desselben, durch eine verticale Vertiefung getheüt, eine 
kurze Strecke weit heraufzieht. 

c. Unterschenkelknochen. 

Das Skelett des Unterschenkels besteht aus zwei Röhrenknochen, Tihia 

XXXI, 2. und Fibula, die durch das Lig, IrUerosseum verbunden sind, und der nach 

Art eines Sesambeins in der Sehne der Streckmuskeln eingeschlossenen 
Patella. 

1. Patella, Kniescheibe. 

XXXI, 4. 5. 6. Platt, mit rauher convexer Yorderfläche, überknorpelter, concaver und 

durch eine Längsfirste getheilter hinterer Fläche, abwärts in eine stampfe 
Spitze, JLpex patellae, ausgezogen, von der das Lig. pat«llae inf. seinen 
Ursprung nimmt 

2. Tibia, Schienbein. 

der stärkere, mediale der beiden Röhrenknochen, hat einen dreiseitig 
prismatischen Körper. Eine median vorwärts gerichtete Fläche liegt un- 
mittelbar unter der Haut, die vordere Fläche ist von den Streckmuskeln, 
die hintere von den tiefen Beugemuskeln bedeckt. Die mediale und 
vordere Fläche stossen in einer scharfen Kante, die vordere und hintere in 

XXXI, 1. 2. 8. der Grista interossea zusammen, an die das Lig. interosseum befestigt ist 
Ueber den oberen Theil der hinteren Fläche zieht von der lateralen Ecke des 

XXXI, 7. oberen Randes schräg abwärts die JLAnea Poplitea, die Grenze zwischen dem 
unteren Rande des M. popliteus und dem Ursprung des M. soleus beseich- 
nend. Gegen das obere Ende nimmt die Tibia au Breite zu, während die 
vordere Fläche sich schräg rückwärts neigt Ein Wulst an der Yorder» 

XXXI, 1. 8. fläche in der Nähe des oberen Endes ist die Tubcrosüas pateüaris^ an die 
das Lig. patellae inf. sich inserirt Der fast verticale, rauhe Rand, der die 

XXXI, 7. Endfläche trägt, wird Margo Infraglenoidälis genannt; unter ihm zeigt sich 

XXXI, 7. 8. an der lateralen Fläche die Superficies Brticularis tibülaris, mit der das 
obere Ende der Fibula articulirt Die obere Endfläche hat zwei flach vertiefte, 
zur Aufnahme der Condylen des Schenkelbeins bestimmte Gelenkflächen, 

XXXI, 7. 9. zwischen denselben eine Ilervorragung, Shninentia intercondyloidea, und 

XXXI, 9. vor und hinter dieser je eine Grube, Fossa iniercondyJoidea BmL und 
JP. i. posL, aus welchen die Ligg. cruciata entspringen. 

Gegen das untere Ende wird die Tibia vierseitig durch Einschiebnng 

XXXI, 7. 8. der Incisura tibuiaris, in der das untere Ende der Fibula ruht Ans der 

XXXI, 3. 7. medialen Fläche geht der lldialleoltia IXledialis hervor, ein stumpfer Fortsati, 
dessen Innenfläche zur Yergrösserung der unteren Gelenkfläche der Tibia 

XXXI, 7. benutzt wird, und dessen hintere Fläche der Sulcus Ulalleoli medialii 
durchzieht, in welchem die Sehnen der Beugemuskeln gleiten. 
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3. Fibula, Wadenbein. 

Der Körper ist dreiseitig prismatisch, die Orista inierossea liegt in der XXXI, 2. 10. 
Mitte seiner medialen Fläche. Aus seinem oberen Ende geht der verdickte 
Kopf, Gopt^ttittm, hervor, der die leicht ausgehöhlte Gelenkfläche, Superficies XXXI, 10. 
Strticul, tünäliSj trägt, die sich an die entsprechende Gelenkfläche der Tibia 
anlegte Von den drei stumpfen Höckern, die sie umgeben, wird die mittlere 
(bf) durch den Ansatz des M. biceps femoris eingenommen; von der vor- 
deren IpT) entspringt ein Kopf des M. peroneus long., von der hinteren (s) 
ein Kopf des M. soleus. 

Am anteren Ende geht aus der Grista interossea eine vierseitige, auf- 
nnd abwärts zugespitzte Fläche hervor, deren obere Hälfte (*) in die Inci- 
Bura fibularis der Tibia passt und deren untere, überknorpelte Hälfte (**) 
die Gelenkfläche des Unterschenkels vervollständigt, die den Kopf des 
Sprungbeins au&immt. Die seitlichen Flächen des unteren Endes der XXXI, 3. 
Fibula gehören dem lateralen Knöchel, Ii^aXleolus lateralis^ an. In einer XXXI, 3. 10. 
Furche der hinteren Fläche desselben, Sulcus XHaUeoli laier., gleiten die XXXI, lo. 
Sehnen der Mm. peroneL 

d. Knochen des Fusses. 

Man theilt sie, entsprechend denen der Hand, in die Knochen der 
FusBWurzel, des Mittelfusses und der Zehen (Phalangen). Zur Bildung der 
Fusswurzel tragen sieben Knochen bei, das Fersenbein, CsUcanetis, XXXII, l. 
Sprungbein, TSÜuSy Schiffbein, IVat^feuZare, die drei Keilbeine, Ot^nei- 
formia I — III, und das Würfelbein, Oubaideum. Die Zahl der Mittelf uss- 
knochen, 3dLet(äarsi, beträgt fänf, und ebenso viel die Zahl der Zehen, von 
denen die mediale (grosse) zwei, die vier lateralen je drei Phalangen besitzen. 
Die Knochen der Fusswurzel und des Mittelfusses setzen eine im sagittalen 
und transversalen Durchmesser aufwärts gewölbte Platte zusammen, auf 
deren Gipfel der Unterschenkel eingelenkt ist. Sie stutzt sich auf den 
Boden hinten mit dem Rand des Fersenbeins, vom mit den Gelenkenden XXXII, 3. 4. 
der Mittelfussknochen, insbesondere mit dem vorderen Ende des Mittelfuss- 
knochens der zweiten und dritten Zehe (Beely, Langenbeck's Archiv, 
XXYII, 10). Dadurch dass die hinteren Fusswurzelknochen über einander, die 
vorderen und die Mittelfussknochen neben einander liegen, erinnert die Gestalt XXXII, 2. 
des Fusses an die eines Fächers; er lässt sich der Länge nach in zwei Ele- 
mente zerlegen, welche mit den vorderen Enden in Einer Horizontalen XXXII, 5. 
gelegen sind, mit den hinteren aber sich so über einander schieben, dass die 
dreisehige mediale Abtheilung auf der zweizebigen lateralen ruht. 

a. Fusswurzelknochen, Ossa tarsi. 

Wie die entsprechenden Knochen der Hand, tragen die Knochen der 
Fusswurzel mit rauhen Flächen zar Bildung des Rückens, der Sohle und 
der Seitenränder des Fusses bei; doch sind auch die Flächen, die sie einander 
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gegenseitig zuwenden, nur theilweise überknorpelt, und es bleibt ein Ter- 

XXXII, 2, 1.6. b&ltnissmäBBig grosser Theil derselben rauh, um Bändern, die die articu- 

lirenden Knochen an einander befestigen, Insertionsflächen darsnbieteiL 
Die Articulationsflächen sind vordere, hintere und seitliche; eine Ausnahme 
machen das Fersen- und Sprungbein, welche durch horisontale, am Fersen- 
bein obere, am Sprungbein untere (relenkflächen articuliren. 

Das Fersenbein ist länglich vierseitig, mit dem längsten Durchmesser 
parallel der Längsaxe des Fusses. In der Mitte seiner oberen Fläche findet 

XXXIII, 1. 2. sich die convexe, vorwärts abhängige Gelenkfläche, Facies a,rticHl,laieraiis, 

auf welche das Sprungbein mittelst der gleichnamigen Gelenkfläche sich 
stützt. Vermöge der geneigten Lage der Fac. artic. lateral, ist der vordere 

XXXII, 2. Theil des Fersenbeins niedriger, als der hintere. Neben dem Abhänge 

XXXIII, 1. 2. fi^gi^ medianwärts ein platter, halbkreisförmiger Fortsats, Susteniacuium 

täli, hervor; er bildet einen Theil der Gelenkpfanne des SprungbeinkopÜi 
und ist zu dem Ende an seiner oberen Fläche flberknorpelt; die Gelenk- 
fläche setzt sich ununterbrochen längs dem medialen Rande des Fersenbein- 
körpers bis zu dessen vorderem Rande fort oder sie ist von der am vorderen 
Rande des Fersenbeinkörpers befindlichen Gelenkfläche durch eine Furche, 

XXXin, 1. 2. Stdcus interarticiUaris Occessarius, geschieden. In diesem Falle zerfiült die 
mediale obere Gelenkfläche des Fersenbeins in eine F(tc. ort, lUedidlis Bnt. 
und F, a, 22h post. Die tiefere Furche zwischen der lateralen und medialen 
Gelenkfläche wird Suictts Interartictdaris genannt 

Von den Seitenflächen des Fersenbeins ist die laterale plan bis auf 
einen leisten- oder höckerartigen, unter dem vorderen Rande der Gelenk- 
fläche schräg ab- und vorwärts verlaufenden Vorsprung, Proc troMearis 

XXXII, 4. calcanei, der von oben her den Sulcus M. peronei hmgi begrenzt, in welchem 
die Sehne des genannten Muskels gleitet. Die mediale Fläche, durch den 
Uebergang auf die untere Fläche des Sustentaculum tali tief ausgehöhlt, 

XXXII, 3. ist mit einer flachen Rinne, Sulcus M, flexoris haUucis longi^ versehen. 

XXXIII, 2. j)£q hintere Fläche ist im verticalen Durchmesser gewölbt, in der oberen 

Hälfte glatt, in der unteren vom Ansatz der Achillessehne rauh, duroh einen 
Ausschnitt des unteren Randes in zwei, an die untere Fläche sich hemm- 
ziehende Zacken getheilt, von denen die Mm. abductores der grossen und 
kleinen Zehe entspringen. Von dem vorderen Rande der unteren Fläche 
XXXIII, 2. setzt sich ein stumpfer Vorsprung (*) auf die mediale Fläche fort Die vor- 
XXXII, 7. ^^pQ dreiseitige, einigermaassen sattelförmige Fläche ist überknorpelt und 
articulirt mit dem Würfelbeine. 

Das Sprungbein trägt an seiner oberen Fläche die im sagittaten 
Durchmesser convexe, im transversalen leicht concave, von vom nach hinten 

XXXII, 1.5.7. etwas verschmälerte Rolle, mittelst deren der Fuss auf dem unteren Ende 

XXXIII, 4. ^er Tibia sich bewegt. Der Knorpelüberzug geht mit einer vom scharfen, 

hinten stumpferen Kante von der oberen auf die laterale Fläche des Sprang- 

XXXII, 4. beins über; auf der letzteren stellt er ein dreiseitiges Feld dar, dessen abwärts 

XXXIII, 3. 5. gerichtete Spitze von der lateral wärts am meisten vorragenden Ecke, I\oc, 

lateralis, des Sprungbeins getragen wird. Nur ein niederer Streifen rauher 

Oberfläche, zur Anheftung der Gelenkbänder rinnenartig vertieft, zieht sich 

unterhalb der Gelenkfläche hin. Auf die mediale Fläche des Sprungbeins 

XXXn, 8. erstreckt sich die obere Gelenkfläche in Gestalt eines schmalen Saumes, 
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während der übrige Theil dieser Flache rauh und ihr unterer Band dem 
oberen concentrisch gebogen ist. Die hintere Fläcbe ist niedrig, rauh und 
Ton einer den Seitenwänden parallelen Rinne, Sulcits M, flexoris Jbällucis XXXII, 3. 
longi, zwischen zwei rauhen Höckern, durchzogen. Die vordere Fläche ist J^j^}^\ *' 
überknorpelt, Theil der Kugelflache, durch die das Sprungbein oder der XXXIU 5. 
sogenannte Kopf desselben in der vom Fersen- und Schiffbein und einem 
zwischen diesen beiden Knochen ausgespannten Bande, lAg. tibiO'Calcan€(h 
naricidare^ gebildeten Pfanne ruht. Oft ist der, dem Ligament entsprechende 
Streifen (**) durch eine stumpfe Kante von dem mit dem Schiffbein arti- XXXII, 3. 
culirenden Theil der Gelenkfläche abgesetzt. An der unteren Fläche des ^^X^^^» ^' ^* 
Sprungbeins trennt eine rauhe Furche, Sulcus InterarticuJaris, die laterale, XXXIII, 3. 
tief ausgehöhlte, auf dem Körper des Fersenbeins articulirende Gelenkfläche, 
Facies B,rticularis later.,, von der medialen Gelenkfläche, die von dem Sus-XXXIII, 3. 4. 
teutaculum tali getragen wird. Je nach der Form der Gelenkfläche des Fersen- 
heins scheidet sich auch die des Sprungbeins in zwei Abtheilungen, Facies artic. 
medial. QM. und F, ort. med. post., zwischen denen ein Sulcus interartic. XXXIII, 3. 
Bccessarius quer verläuft. Die aufeinander passenden hinteren Furchen des 
Fersen- und Sprungbeins begrenzen den Cfanalis tarsi, die vorderen, wenn XXXn, 2 w. 
sie vorhanden sind, einen Canalis tarsi accessoriuSi der Canalis tarsi erweitert 
sich lateralwärts zum Sinus tarsi. . XXXn, 4. 7. 

Das Schiff bei n gleicht einer dicken, elliptischen, mit der grossen 
Axe transversal gestellten, vorwärts gebogenen Scheibe, deren hintere con- XXIV, 3B. 
cave Fläche die vordere Fläche des Sprungbeinkopfs aufnimmt, indess die ^^^^^ ^• 
vordere Fläche, in drei Facetten getheilt, mit den drei Keilbeinen afticulirt. 
Die rauhe Seitenfläche der Scheibe ist am medialen Fussrande in einen 
BtampfenHöcker,2\i2)ero87fa8 0SSts21at;tcu7am, ausgezogen; demselben gegen- XXXII, 3. 5. 
über findet sich häufig eine mit dem Würfelbein articulirende, überknorpelte 
Fläche. 

Von den drei Keilbeinen ist das erste das grösste, das zweite das 
kleinste und im sagittalen Durchmesser kürzeste, so dass zwischen den ein- 
ander zugewandten Flächen des ersten und dritten eine Lücke bleibt, in 
welche der zweite Mittelfussknochen eingreift. Alle drei Keilbeine sind XXXII, 5. 6. 
keilförmig gestaltet, doch ist das erste Keilbein gegen den Fussrückbn, die 
beiden anderen sind gegen die Fusssohle veijüngt. Ihre hinteren Flächen XXXII, 2 x. 
sind überknorpelt und entsprechen den Gelenkfiächen des Schiffbeins; durch XXXII, 5. 6. 
ihre vorderen Flächen articuliren sie jedes mit einem Mittelfussknochen. 
Ihre Seitenflächen sind längs den oberen Rändern mit verschieden geformten 
Articulationsflächen versehen. Das erste Keilbein trägt eine solche winklig 
gebogene Fläche (V) zur Verbindung mit dem zweiten und vor derselben 
eine rundliche Facette (J^'\ mit der der zweite Mittelfussknochen articulirt. XXXm, 6. 7. 
Das zweite Keilbein articulirt mit dem ersten und dritten durch je einen XXXIII, 8. 
ftberknorpelten Saum (kT) des hinteren und oberen Randes. Das dritte Keilbein XXXIII, 9. 
steht durch hintere Gelenkflächen mit dem zweiten und dem Würfelbein (/;'), 
durch Facetten, die sich an die vordere Gelenkfläche anschliessen, mit dem XXXIII, 6. 
zweiten Mittelfussknochen {d*^ und mit dem vierten (k'^ in Verbindung. XXXIII, 6. 9. 

Anch das Würfelbein ist keilförmig, vom medialen gegen den late- 
ralen FuBsrand im sagittalen und verticalen Durchmesser verjüngt. Seine 
vordere Fläche articulirt, in zwei Facetten getheilt, mit dem vierten und XXXIII, 10. 

Henle, GrandriM der Anatomie. 4 
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XXXm, 11. fünften Mittelfussknochen, die hintere mit dem Fersenhein. Auf der me- 
XXXm, 12. dialen Fläche liegen in der Nähe des oheren Randes, durch eine stumpfe 
Kante gegen einander ahgesetzt, die Flächen zur Gelenkverhindung mit dem 
Schiffbein (cf) und dem dritten Keilbein (cT ')• -^ ^^^ unteren Fläche be- 
grenzt eine schräge, stumpfe Leiste, Tuberositas ossis Cuboideiy von hinten 
her die Rinne, Sidcm peronei, in welcher die Sehne des M. peroneos 
long, sich bewegt. 



ß. Mittelfussknochen, Ossa metatarsi. 

Unter den Mittelfussknochen zeichnet sich der der grossen Zehe durch 
• seine Stäi'ke, der der zweiten Zehe durch seine Länge aus; die Basis des 

XXXIV, 1« 8. ersten ragt mit einem stumpfen Höcker, Tuberctdum, gegen die Fnsssohle 
vor; von der Basis des fünften erstreckt sich ein Muskelfortsatz, Tuherositas 

XXXIV, 2. metatarsi Quinti^ am lateralen Fussrande nach hinten. Durch die hinteren 
Endflächen (p) articuliren die Basen mit den drei Keilbeinen und dem 
Würfelbein; die Basis des zweiten Mittelfussknochens trägt an der Gross- 
zehenseite eine kleine Gelenkflache zur Articulation mit dem ersten Keilbein 
(d)f an der Kleinzehenseite zwei, durch eine Rinne geschiedene GelenkflächeD, 
beide durch eine stumpfe Kante in je eine hintere und vordere Abtheilung 
geschieden, die erste zur Verbindung mit dem dritten Keilbein, die zweite 
zur Verbindung mit dem dritten Mittelfussknochen, der zwei entsprechende 
Gelenkflächen (d^d) und dazwischen eine Rinne {d') besitzt. Die mediale 
Gelenkfläche des yierten Mittelfussknochens ist in zwei Felder getheilt^ Yon 
denen das hintere, schmalere (d!) sich an das dritte Keilbein lehnt. 

Die Körper der Mittelfussknochen sind dreiseitig prismatisch, gegen 
die Plantarfläche gekrümmt. Die Köpfchen sind denen der Mittelhand- 
knochen ähnlich, kuglige Endflächen auf je einem Tierseitigen Prisma. Den 
unteren Theil der Gelenkfläche des ersten Mittelfussknochens theilt eine 
sagittale Kante in zwei sattelförmige, transTcrsal concave, sagittal coutcxo 

XXXIV, 1. 4. Flächen, die zur Aufnahme der Ossa Sesamoidea bestimmt sind. 



y. Phalangen. 

XXXIV, 5. 6. Sie unterscheiden sich von den Phalangen der Finger nur durch die 

Dimensionen und die häuflgen Unregelmässigkeiten, die ohne Zweifel Fol- 
gen des Drucks der Fussbekleidung sind. An den vier lateralen Zehen fehlt 
der Gelenkfläche der Endphalange der mittlere Vorsprung, der vorderen 
Gelcnkfläche der Mittelphalange die entsprechende Furche. 
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n. Bänderlelire. 

Die Bftnderlelire behandelt die Yerbindnngen der Enoclien, die man 
in Synarthrosen und Diarthrosen scheidet, je nachdem die relativ 
weiche Masse, Bindegewebe oder Knorpel, welche die Knochen an einander 
heftet, entweder den ganzen Umfang der einander zugewandten Knochen- 
flächen einnimmt oder sich mehr auf die Ränder dieser Flächen beschränkt 
und einen grösseren Theil der letzteren frei läset. 

Die Synarthrosen sind mehr oder weniger beweglich, je nach der 
Mächtigkeit der verbindenden Weichtheile. Man nennt sie Nähte, Suturen, 
wenn die Schichte weicher Substanz so dünn ist, dass sie nur, einer Kittlage 
ähnlich, die Knochen, insbesondere die Knochenränder an einander befestigt. 
Nähte dienen ausschliesslich zur Verbindung der Schädelknochen und kommen 
für QrtsTeränderungen nicht in Betracht. Die beweglicheren, durch eine 
mächtigere Schichte weicher Substanz vermittelten Verbindungen der Knochen 
nennt man Synchondrosen (Symphysen). Durch Verflüssigung des 
centralen Theils derselben, welche selbst in der nämlichen Synchondrose 
eine individuell oder nach den Lebensaltern verschiedene Ausdehnung er- 
reicht, geschieht der Uebergang von den Synchondrosen zu den Gelenken, 
in welchen zwei glatte, in der Regel überknorpelte Flächen auf einander 
gleiten nnd die weiche Substanz ein Rohr, die Gelenkkapsel oder das 
Kapselband, darstellt, das sich von dem Periost des Einen auf das des 
anderen Knochens erstreckt. Bänder, welche an der Aussenseite der Kapsel- 
membran, mehr oder weniger innig mit derselben verwebt oder auch entfernt 
von ihr von einem Knochen zum anderen verlaufen, bezeichnen wir alsHaft- 
h ander; Bänder, welche gewissermaassen zur Ergänzung des Skeletts, 
zwischen Theilen Eines Knochens ausgespannt sind, werden eigene, lAgg. 
proprio^ genannt. 

Die Kapselbänder schliessen mit den Gelenkenden der Knochen eine 
Höhle ein, die im Normalzustande eine geringe Menge einer zähen, faden- 
siehenden Flüssigkeit, Synovia, enthält. Die grösseren Gelenke sind 
grosstentheils mit Ausstülpungen, Reservoirs dieser Flüssigkeit, den soge- 
nannten Synovialtaschen oder Schleimbeuteln, Bursae synovitües^ 
▼ersehen, die sich unter benachbarte Muskelsehnen erstrecken. An den vor 
Druck geschützten Stellen im Inneren des Gelenks liegen fadenförmige, 
einfache oder ästige, gefässreiche Fortsätze, die Synovialzotten, welche 
für Absonderungsorgane der Synovia gelten. Platte Fortsätze von man- 
nigfaltigem Bau, fetthaltige, faserknorplige und bindegewebige, ragen 
von der inneren Fläche der Kapselmembran in die Gelenkhöhle ; sie werden 
als Synovialfalten, die festeren als Bandscheiben^), Jtfentsci, be- 
schrieben. Einzelne Gelenke sind durch solche Bandscheiben vollkommen 
in zwei Kammern getheilt. 



^) ZwischenknorpeL 

4* 
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Der üblichen Eintheilang der Gelenke liegen drei Tenchiedene Principien 
zu Grunde. Man unterscheidet erstens Gelenke mit congruenten nnd mit 
incongruenten Flächen; die incongrnenten werden durch BandBoheiben oder 
Menisci ausgeglichen, die mit dem Gelenkkopf auf der Pfanne hin- nnd her- 
gleiten (Kiefer-, Kniegelenk o. a.); zweitens nach dem Umfang der arti- 
culirenden Flächen, von dem die Excursion der Bewegung abhängt: je 
grösser der Unterschied in der Flächenausdehnung des Kopfes und der 
Pfanne, einen um so grösseren Raum durchläuft der Kopf von E^em Extrem 
der Stellung zum anderen« Damit hängt auch die Weite der Kapsel zusammen. 
Sind beide Flächen yon nahezu gleichem Umfang, so ist sie strafiP, daher 
der Name straffe Gelenke, Amphiarthrosen. Im entgegengesetzten 
Falle muss die Kapsel in Mittellage des Gelenks schlaff sein, um die Dre- 
hung nach der Einen und anderen Seite zu gestatten. Die Drehung findet 
ihre Grenze in der Spannung der Kapsel und eigenthümliche Einrichtungen 
ordnen jedesmal die Faltung des Theils der Wand, der bei der wechselnden 
Stellung der Glieder erschlafft 

Das dritte Eintheilungsprincip , welches nur bei den congruenten 
und grösserer Excursion föhigen Gelenken Anwendung findet, bezieht sich 
auf die Form der Gelenkflächen. Die danach unterschiedenen Arten sind 
folgende : 

1) Gelenke mit kugelförmigen Flächen, Arthrodien, in welchen die 
Bewegung um drei Axen möglich ist. 

2) Gelenke mit elliptischen Flächen , Cylindarthrosen, zweiazige 
Gelenke. 

3) Gelenke mit sattelförmigen Flächen, Sattelgelenke, gleichfalls 
zweiaxig. 

4) Gelenke mit cylindrischen Flächen, einaxige Gelenke. 

a. Winkelgelenk, Ginglymus\ die Axe annähernd rechtwinklig 
-gegen die Längsaxe der articulirenden Knochen. 

b. Kollgelenk, TrochoideB^\ die Axe mit der Längsaxe der arti- 
culirenden Knochen zusammenfallend. 

Eine Varietät des Winkelgelenks ist das Schraubengelenk. In 
beiden ist der Verschiebung * der Gelenkflächen in einer der Längsaxe 
parallelen Richtung dadurch vorgebeugt, dass der Kopf mit einer Furche, 
die Pfanne mit einer in die Furche eingreifenden Leiste versehen ist. In 
der Regel ziehen beide rechtwinklig zur Axe des Cylinders über die Ge- 
lenkfläche. Im Schraubengelenk (zwischen Armbein und Ulna) neigen 
sich beide, so dass sie, fortgesetzt gedacht, den Cylinder spiralig umkreisen 
würden. 



^) Botationsgelenk. 
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A. Bänder der Wirbelsäule und der hinteren Enden 

der Rippen. 

1. Bänder der Beugewirbel. 

a Synchondrosen und Gelenke. 

1. Wirbelsynchondrosen, Ligg. intervertebriüia. 

Die Endflächen der Wirbelkörper sind mit einer dünnen Lage vonhya- XXXV, 2. 
linischem Knorpel (* *) bekleidet, welche man einem Gelenkknorpel vergleichen 
kann. Die eigentliche Bandscheibe, welche die Knorpelscheiben verbindet, 
besteht aus zwei Theilen, einem äusseren festen und elastischen Faserring, 
der auf dem transyersalen Schnitt concentrische, auf dem verticalen Schnitt XXXV, i. '2. 
▼erticale Streifung zeigt, und einem centralen Kern, dem Gallertkern, 
welcher aus einer, dem Faserknorpel verwandten, durch einen hohen Grad 
von Quellbarkeit ausgezeichneten, vielfach zerklüfteten Substanz besteht. 
Die Streifnng des Faserrings rührt von der geschichteten Anordnung der 
denselben zusammensetzenden Fasern her, die im Ganzen schräg, aber in den 
auf einander folgenden Schichten einander spitzwinklig kreuzend verlaufen. XXXV. 3. 
In einer äusseren Abtheilung des Faserrings von geringer Mächtigkeit (1) sind XXXV, 4. 
die Fasern rein bindegewebig und in cylindri sehe Bündel gesondert; in der 
mächtigeren inneren Abtheilung (2) haben die Fasern einen vom Bindegewebe 
verschiedenen Charakter, indem sie in heissem Wasser und Essigsäure nicht 
aufquellen; die Bündel sind grösser, platt und im horizontalen Durch- 
messer verlängert; die Scheidewände zwischen denselben bestehen aus 
Bündeln elastischer Fasern mit eingestreuten Knorpelzellen« 



2. Beuge wirbelgelenke. 

Meist flache und sehr straffe Amphiarthrosen, deren Stellung bereits XXXVI, 1.. 
in der Knochenlehre (S. 8) angegeben wurde. Nur an den Gelenken der 
Halswirbel sind die Kapseln etwas schlaffer; die Gelenkflächen der Bauch- XXXV, 5. 
Wirbel sind stärker gekrümmt, die Krümmung der Gelenkköpfe Abschnitten XXXVI, 2. 3. 
eines aufrecht stehenden Cylinders entsprechend, die kaum eine andere Yer- 
fichiebnng, als parallel der Längsaxe des Cylinders zulässt 



3. Rippenköpfchengelenke. 

An der ersten, elften und zwölften Rippe ist die Gelenkhöhle einfach ; 
an den übrigen durch ein faserknorpliges Band, Lig. CapittUi costae Inter- XXXVI, 4. 5. 
articulare^ in eine obere und untere Kammer geschieden. Dies Band ist 
die Fortsetzung der Synchondrose, die die beiden zur Bildung der Rippen- 
gelenkpfanne beitragenden Wirbel verbindet. 
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L^l^r iezT \ jrJer^.v'iF- xid der IntertnutsrezsalriUimeL 



A. E^ 



•?S- 



XXXVI, 4. 



Die -Arf- V-; Oc.^:-*r 
Gdenkfiifhe der <^3£;f:r 
liehe dff T^i 



MblJ 



isdmi der &st planen 
Bmstwicbels und 



h. Bänder an der vorderen Fliehe der Wirbelsäule. 



1. fjn p!att«r, mos rertiral Ter^:if€i:d«ii 
äaaV, S. 4. mengesetxter Bandstreifeii, Lij. O.v««. TVrf^r j2« a«/^ ostreekt sich niioii* 
XXXVI, 4. 6b terhrochcn, Ton ohea nAch vnten an Brote sanehmend, Tom Epistrophenj 

an his znm nntexsteB BanchwirbeL lEt d«r Oberflic he der Synchondrosea 
hängt er fest zusammen, Ton der Yorder^iche der Wirhelkörper ist er durch 
lockeres Bindegewebe (*) geschieden, velche? die ConcaTitat der letsteren 
ausfüllt. 

2. Ligg.Oasto-'Vaid'rjtia Pa'^ita hestehen ans Fasern, welche jeder- 
seits nnter dem Lig. comoi. anU herrortretea nnd gegen die Rippenköpfchen 
canTergiren, die TordereWand der Kapsel des BippenköpfchengelenkB verstär» 
kend. An den Baach wirbeln erscheinen sie als Terstärknngsfiasem des Periost; 
an ihren unteren Rand schliesst sich ein selbständiges Band, Ug, tSosto- 
"Vertdir. BOcess^ welches das For. inlerrertebrak Ton vom her theil weise deckt 



7. 



XXXV, 2. 



XXXVI, 8. 

XXXVII, 1 



xxxvn, 3. 



& Bänder der Intertransversal- nnd des hinteren Theils 

der Intercostalräame. 



xxxvi. ?• 



xrr. VII, 2, 



X /. ' V I i 



1. Ligg. costatransrcrsnria, füllen in verticalen Ebenen den Raum «wi- 
schen je zwei Qaerfortsätzen und hinteren Rippenenden. Ejn lAg, €>)6totranS' 
vtrtar. SLnL steigt Tom Köpfeben der Rippe an längs der Crista colli sup 
schräg lateralwärts auf zum unteren Rande der nächst oberen Rippe nnd 
des Qaerfortsatzes, mit welchem dieselbe articulirt. Es begrenzt mit sei- 
nem medialen Rande die Oeffnnng, aus welcher der R. interoostalis des 
Dorsal nerren hervortritt nnd setzt sich lateralwärts in das Lag. intercoatale 
fort. Ein Lig. Costotransversar, posi. geht hinter dem vorigen nnd mit 
d< rns'rUien gekreuzt Tom Hals der Rippe zur hinteren Fläche des Gelenk- 
II nd Querfortsatzes des oberen der beiden Wirbel, mit welchen die Rippo 
Articulirt. 

2. Ligg. coUi costae liegen im Wesentlichen transversal swischen dem 
Qrwrfortsatz und dem Ilals derjenigen Rippe, mit welcher der Querfort- 
ph\'a articulirt. Ein Lig. ColH Oostcie 8up. begrenzt von oben, ein lAg. 
Colli OiMae inj. von unten her das lockere Gewebe, das die Lüeke zwischen 
V'i^rfortsatz und Rippenhals ausfüllt Ein Lig. c c posf. erstreckt sich Ton 
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der hinteren Fläche des Rippenhalses durch das For. iutervertebrale in den 
\irirbelcanal und fliesst öfters an der hinteren Fläche des Wirbelkörpers 
xait dem gleichnamigen Bande der anderen Seite zusammen. 

3. lAgg. tuberctdi costae gehen von dem Rippenhöcker aus ; ein unteres, 
breiteres, Lig. t. C. Inf,, befestigt sich an der Spitze des Qnerfortsatzes, an XXXVI, 4. 
welchen die Rippe sich lehnt, ein oberes, schmaleres und minder bestän- XXXVII, 2. 
diges, Jj, t,*C. Sup,, an der Spitze des nächst oberen Querfortsatzes. XXXVn, 2. 

4. Ligg. tuberosüatum VerU^aliumj unbeständige, schmale Streifen 
z-wischen je zwei Wirbeltuberosi täten, decken von hinten her die Ligg. tu- 
'berculi cost. supp. 

An der ersten und an den beiden untersten Rippen erleidet dieser Band- 
apparat, dort durch die horizontale Lage der Rippe, hier durch den Weg- 
fall des Rippenhöckergelenks einige Modificationen. An den Bauchwirbeln 
erhalten sich von allen jenen Bändern nur die Ligg. costo-transversaria antt., 
und vereinigen sich jenseits der Spitzen der Querfortsätze zu einer zwischen 
der ewölfben Rippe und der Crista des Darmbeins ausgespannten sehnigen 
Platte, Idg. lumho-Costale^ deren verticale Fasern von transversalen ge- XXXVII, 3. 
kreuzt werden, welche von den Spitzen der Querfortsätze ausgehen. 



d. Bänder der Wirbelhöhle. 

1. Lig, Commune Vertebr. post, läuft in verticaler Richtung über die XXXVII, 4. 
Mitte der hinteren Fläche der Wirbelkörper herab, indem es, gleich dem 

Ltlg. comm. ant., mit den Synchondrosen genau verbunden ist, über die hin- 
teren, etwas ausgehöhlten Flächen der Wirbelkörper aber brückenformig 
hinweggeht und so gegen die Wirbelhöhle hin die medianen Yenengeflechte 
deckt, durch welche die beiden seitlichen Geflechte mit einander in Yerbin- 
dung stehen. Es nimmt im Ganzen von oben nach unten an Breite ab, 
dehnt sich aber an jeder Sjnchondrose etwas in die Breite aus und erhält 
dadurch einen jederseits bogenförmig ausgezackten Rand. 

2. Ligg, InterCrurdlia *). Die einzigen elastischen und daher durch ihre XXXVII, 5. 6. 
gelbe Farbe ausgezeichneten Bänder des menschlichen Skelets. Die Fasern, 

aus welchen sie bestehen, verlaufen in verticaler Richtung von Einem Wirbel- 
bogen zum anderen so, dass sie die Intervertebralspalten vollständig ver- 
scbliessen und ihre vordere Fläche in gleichem Niveau mit der vorderen 
Fläche der Wirbelbogen liegt 



e. Bänder der Wirbeldornen. 

Die Bänder, welche an der Bauch- und Brustwirbelsäule die Domen 
verbinden, bestehen aus zwei Abtheilungen, aus einer medianen Binde- 



*) Ligg. flava. 
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Bänder der falschen und Drehwirbel. 



SXXVI, 2. gewebshaut, Lig, int^rSpinaüe, welche zwischen den einander zugekehrten 
Rändern je zweier Dornen ausgespannt ist, und aus einem rundlichen, seh- 
neuartigen, über die Spitzen der Dornen continuirlich hinziehenden Strang, 

XXXVI, 2. 8. Idg. SupraSpinale. 

Tom siebenten Halswirbel an aufwärts vereinigen sich die Ligg. inter- 
spinalia mit dem Lig. supraspinale zu einer einfachen dreiseitigen Membran, 
welche die tiefen Nackenmuskeln beider Seiten yon einander trennt, dem 

XXXVII, 7. 8. Idg- nuchae. Sein oberer Band befestigt sich an die Linea mediana nuchae 

des Hinterhauptsbeins, und sein hinterer Band dient den oberflächlichen 
Nackenmuskcln zum Ursprünge. 



8. Bänder der falsohen Wirbel. 



xxxvn, 9. 



Die Synchondrosen der falschen Wirbel gleichen, so lange sie sich un- 
Torknöchert erhalten, denen der wahren ; die Stelle der Kapselb&nder der 
Geleukfortsätze vertritt zwischen den Gomua sacralia und coccygea ein 
cylindrisches Band, lAg, Sacrococcygetim 0,rticülare. Den Lig. costo - trans- 
versaria antt der Beugewirbel entsprechen die Ligg. Sacrocaccggea lateror 
lia vom Seitentheile des Kreuzbeins zum Seitentheile des Steissbeins, dem 
Lig. comm. vertebr. post. entspricht das Lig. Sacrococcygeutn post. Prof. 
Den untersten Theil der Wirbelhöhle schliesst von hinten her das Lig, 
Sacrococcygeum post. Superficiale'^ oft endet dasselbe in zweiZipfel« die sich 
jederseits an die Bogenrudimente des zweiten oder dritten Steisswirbek be- 
festigen. 



8. Bänder der Drehwirbel und des Hinterhauptsbeins. 

a. Gelenke. 



xxxvm, 3. 



Es sind zwei paarige und ein unpaares, die paarigen an den Gelenken 
zwischen Atlas und Hinterhaupt und an den seitlichen Gelenken zwischen 
Atlas und Epistropheus , das unpaare zwischen dem vorderen Bogen des 
Atlas und dem Zahn des Epistropheus. 

Die beiden JLrticulationes Occipito-RtJaiiticae sind Theile einer Gylin- 
darthrosis, welche im sagittalen Durchschnitte starker gekrümmt ist, als im 
frontalen. 
XXXVIII, 2. 3. Die JLrticulationes SUlanto - Gpistrophicae gehören zu den incongrnenien 

Gelenken. Beide articulirende Flächen sind convex »und berühren, wenn 
der Kopf gerade vorwärts gerichtet ist, einander nur in einer transversalen 
Linie. Wird der Kopf zur Seite gedreht, so überragt auf der Einen Seite 
die vordere, auf der anderen die hintere Hälfte der Gelenkfläche des Atlas 
die des Epistropheus und dann liegen in beiden Gelenken die congruenten, 
in dem Einen die vorwärts-, in dem anderen die rückwärts abfallenden Theile 
der Gelenkflächen auf einander. 



^ 
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Die JLrticukUio Bilantico - Odontoidea ist ein Rotationsgelenk, dessen XXXVIII, 1.4. 
Ring durch dasLig. transversum ergänzt wird. Es besitzt eine weite, die ^' 
Gelenkflächen nach allen Seiten überragende EapseL 

b. Haftbänder. 

Eine mächtige Bindegewebslage, Lig. Öbturctt, B,rU,, schliesst an der XXXVIII, 1. 
Yerderfläche der Wirbelsäule die Lücken und gleicht die Unebenheiten aus, 
die sich zwischen der Basis des ELinterhauptsbeins und dem Körper des Epi- 
stropheus befinden. An der hinteren Fläche der Wirbelsäule werden die 
Lücken durch die Ligg. dbturatoriapostt, atlanto-occipitale und atlanto-epistro^ 
phicum verschlossen. 

Ein starker Bandapparat deckt mit mehreren Schichten die Articulatio 
atlantico - odontoidea gegen die Wirbelhöhle. Die, von der letzteren aus 
gerechnet oberflächlichste Schichte bildet das Lig. latum Opistropliei ^), eine xxXYIlIi 1.^. 
Fortsetzung des Periost der inneren Fläche der Schädelbasis, welches beim ^' 
Uebergange aus der Schädel- in die Wirbelhöhle sich in zwei Blätter, die fibröse 
Haut (dura mater) des Rückenmarks (*) und das Lig. latum, spaltet. Das XXXVIII, 1. 
letztere befestigt sich zum Theil an die hintere Fläche des Körpers des Epi- 
stropbeuB, zum Theil geht es in das Lig« vertebrale comm. post. über. 

Unter dem Lig. latum, durch lockeres Gewebe und zuweilen durch einen 
Schleimbeutel von demselben geschieden, folgt das Lig. cruciatum epistrophei; 
es besteht aus einem starken, queren Schenkel, Lig. transversum dentis, XXXVni,l.2. 
welches von Einem Seitentheile des Atlas zum anderen so dicht und ^' 
gespannt hinter dem Zahn vorübergeht, dass es denselben halsförmig 
einschnürt. Dem Hals des Zahns gegenüber ist das Lig. transvers. über- 
knorpelt; die enge Spalte zwischen beiden Flächen ist Theil eines Schleim- 
beutels (1), der sich nach beiden Seiten bis zur Kapselmembran des Zahngelenks XXXVIII, 1. 3. 
erstreckt. Unter rechtem Winkel kreuzt sich mit dem queren Schenkel ^' 
des Lig. cruciat. der dünnere, verticale und mediane, dessen unterer Theil, 
C2*us istferius, sich an die hintere Fläche des Epistropheuskörpers inserirt, XXX VIII, 1. 2. 
indess der obere, OPus Shiperius, schlaff über dem Gipfel des Zahns aufwärts 
geht und theils mit der Spitze des Zahns, theils mit dem Lig. obturat ant. 
zusammenhängt. 

Als Hemmungsband des Zahngelenks wirkt das Lig. Blare dentis, aus XXXVin, 2. 3. 
starken parallelen Bindegewebsbündeln gebildet, welche jederseits längs der ^ 
vorderen Hälfl;e des medialen Randes der Gelenkfiäche des Hinterhaupts- 
beins entspringen und zum grösseren Theile an die Seitenfläche der Spitze 
des Zahna sich befestigen, zum kleineren Theile hinter derselben in einander 
übergehen. Nicht selten hängt es durch ein kurzes und dünnes Fascikel 
{***) mit der Mitte des vorderen Randes des Hinterhauptslochs zusammen. XXX VIII, 3. 

Als Lig, Suspensorium dentiß beschreibt man ein dünnes Bändchen, XXX VIII, l. 
welches vom oberen Rande der vorderen Gelenkfläohe des Zahns zum Rande 
des Hinterhauptslochs verläuft. Es ist ein Ueberrest der Chorda dorsalis 
und schliesst zuweilen einen hyalinen Knorpelstreif ein. 



^) Apparatus ligamentosw» 
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B. Bänder des Brustbeins und der vorderen Bippenenden« 

a. Synchondrosen und Gelenke. 

1. Brastbeinsyncliondrose. 

An der Verbindung des Hannbrium und des Körpers des Brastbeins, 
die sieb im Erwacbsenen erbält, lassen sieb die byaliniscben Ueberzüge der 
einander zugekebrten Knocbenränder und eine intermediäre Scbicbte unter- 
scheiden« Die letztere ist weicher, undeutlich faserig; zuweilen enthalt sie 
eine spaltförmige Gelenkhöhle. 

2. Rippenbrustbeingelenko. 

Solche finden sich in der Regel nur an den vorderen Enden der zwei- 
ten bis fünften Rippe, da der Knorpel der ersten fast beständig, der der 
beiden letzten meistentheils mit dem betreffenden Ausschnitte des Brustbeins 
continnirlich zusammenhängt. Die Gelenkhöhlen sind enge Spalten, durch 
XXXIX, 1. je einen Knorpelstreif, der sich in querer Richtung aus der Tiefe des Brust* 
beinausschnittes zum Rippenknorpel erstreckt, in zwei, häufig ungleiche 
Kammern getheilt. 



3. Rippenknorpelgelenke. 

XXXIX, 1. Amphiarthrosen der planen Oberflächen der einander entgegenragenden 

Rippengelenkfortsätze (*), deren Kapsel lediglich durch den Uebergang des 
Ferichondrium von Einem Fortsatz auf den anderen gebildet wird. 



b. Haftbänder. 

Man unterscheidet: 

XXXIX, 2. 3. 1. Liggn siemocosUüia^ Fasern, welche das Periost des Brustbeins ver- 

stärken, indem sie theils der Länge nach, theils quer und gegen die Inser- 
tionen der Rippen convergirend verlaufen. 

2. Ligg. iniercostalia, platte, unbeständige Bänder, die die Mm. inter- 
costales von der äusseren und inneren Fläche decken. Zu den Bogen, welchen 
die unteren Rippen mit ihrer Kantenkrümmung beschreiben, verhalten sie 
sich als Sehnen, indem sie vom Ejiochen zum Knorpel gespannt sind. 

XXXIX, 2. 3. Ligg. CostoXiphoidea, runden den vom vorderen Ende der sie- 

benten Rippe und dem Schwertfortsatz begrenzten spitzen Winkel aus. 
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C. Bänder des Zungenbeins. 

Das grosse Hom xsi durch Synchondrose, das kleine durch eine Kapsel- 
membran mit dem Körper verbunden. Ein lAg, stylohyaideum steigt mit 
dem M. styloglossus vom Proc. styloid. herab, löst sich aber in der Regel in 
lockeres Bindegewebe auf, ehe es das kleine Zungenbeinhom erreicht. 



D. Bänder des Schädels. 

Die Ärticulatio petro - occipitälis (S. 19) und die Synchandrosis spheno- 
occipitalis yerknöchern mit der Vollendung des Wachsthums. Das einzige 
bleibende Gelenk des Schädels ist: 

das Kiefergelenk. 

Man kann dasselbe ein eigenthümlich modificirtes Schamiergelenk nennen. 
Nor bei den reissenden Thieren entsprechen die beiden Gelenkköpfe des 
Unterkiefers Theilen Eines transversal gestellten Cylinders, der sich zum 
Behnf des Oeffnens und Schliessens des Mundes um seine Axe dreht; -beim 
Menschen, dem neben dieser Bewegung die Möglichkeit gewährt sein sollte, 
den Unterkiefer unter der oberen Zahnreihe vor- und zurfickzuschieben 
und ihn seitwärts, d. h. um eine durch das Eine Kiefergelenk gedachte 
yerticale Axe zu bewegen, yerlässt der Kopf des Unterkiefers nicht nur, 
wenn er vorgeschoben, sondern auch wenn der Mund geöffnet wird, 
seine Pfanne und stellt sich auf das Tuberc. articulare. Damit sich auf 
dieser convexen Fläche der convexe Kopf des Unterkiefers mit einiger Sicher- 
heit um seine Axe drehe, ist zwischen beide articulirende Flächen eine 
Meniscus-ähnliche Bandscheibe eingeschaltet, die den Bewegungen des Kie- XL, 3. 
fers folgt. Wenn er auf dasTub. articulare tritt, schiebt er die Bandscheibe 
vor sich her und spannt eine lockere bindegewebige Masse, die die Band- XL, 3. 4. 
Scheibe mit der hinteren Wand der Kapsel und der hinteren Hälfte der 
Fossa mandibularis verbindet. Kehrt der Kopf des Unterkiefers in die 
Fossa mand. zurück, so presst er diese Bandmasse gegen die Rückwand der XL, 2. 
Fossa mandibularis, indess die Bandscheibe zwischen die Yorderwand der 
genannten Grube und den Gelenkkopf zu liegen kommt. 

Die Haflbänder des Kiefergelenks sind 1. ein 2>i^. SUcessorium laterale^ XL, l. 
schräg rück-abwärts vom Jochbogen zum Hals des Unterkiefers verlaufende 
Fasern. 2. Lig. Bcces9orium mediale, median wärts neben dem Gelenke XL, 5. 
entspringend und abwärts in zwei Zipfel getheilt, von denen der Eine an 
den Unterkieferhals, der andere an die Lingnla mandibularis sich inserirt. 
3. Lig. SiyloUlyloid. , eine dünne Membran mit aufwärts concavem Rande, LXXni, l. 
zwischen dem Proc. styloid. und dem hinteren Bande des Astes des Unter- 
kiefers ausgespannt. Dient dem M. sl^loglossus zum Ursprung. 
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E. Bänder der oberen Extremität 
L Bänder des Oürtels der oberen Extremität. 

a. Eigene Bänder des Schulterblatts* 

XU, 1. 1. Lig. transvers, (scap, propr.) Sup. 

besteht in der Regel aus zwei Abtheilungen; begrenst mit der Incbura 
Bcapulae eine einfache oder getheilte Oefifhnng, durch welche Yenen- and 
Nerrenzweige auf die Rückenfläche des Schulterblatts gelangen. 



2. Lig. transvers. (scap. propr,) inf. 

Eine Anzahl platter dünner Bindegewebsbündel, brückenformig über 
die Rinne gespannt, durch welche die Fossa supra- und infraspinata mit 
einander communiciren. Bedeckt die anastomotischen Aeste zwischen den 
Gefässnetzen beider Gruben. 



XLI, 5. 3. Lig. SLcromio - Coracoid. 

Ein breites plattes Band, dicht über dem Schultergelenk vom vorderen 
Rande des Acromion zu derjenigen Kante des Schulterhakens gespannt, 
welche die obere und hintere Fläche desselben gegen einander abgrenzt 



b. Sternoclaviculargelenk. 

XLI, 2. Enthält eine platte, die Gelenkhöhle vollständig in zwei Kammern thei* 

lende Bandscheibe (1), die die Incongruenzen der auf einander articulirenden 
Flächen ausgleicht. Das Eigenthümliche des Gelenks besteht darin, dass der 
Kopf, den das Sternalende des Schlüsselbeins repräsentirt, mit einem Theil sei- 
ner Gelenkfläche in jeder Stellung die Gelenkfläche des Brustbeins überragt. 

Die Haftbänder dieses Gelenks sind: 



XLI, 2. 4. 1. Lig. InterClaviculare^ 

verbindet über der Incisura semilunaris des Brustbeins die Stemalenden der 
beiden Schlüssclbeiuot 
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2. lÄg. CostoOlavicularef XU, 2. 4. 

sclirftg Ton der ersten Bippe zum Schlüsselbein aufsteigende Fasern; gren- 
zen medianwärts an die Gelenkkapsel und fassen seitwärts den Ursprung 
des M. subclayiuB zwischen sich. 



c. Acromioclaviculargelenlc 

Das Gelenk erh&lt eine wechselnde Form durch verschiedenartige Zer- XLI, s. 
klfiflang einer faserknorpligen Substanz, die zwischen den planen oder leicht 
Teiüeften oder gewölbten Endflächen des Acromion und des Schlüsselbeins 
liegt Die Haftbänder gehen, zwei an der Zahl, vom oberen Rande desProc. 
coracoideus aus. Das Idg. Coraco - CJavic. Post, steigt zur Tuberositas sca- XLI, 5. 
polaris des Schlüsselbeins auf in zwei auf- und medianwärts divergirenden 
Portionen ^), zwischen denen das laterale Ende des M. subclavius eingeschlossen 
isi Das Lig, Oorcico - Olavtculare B/nt. geht schräg median-vorwärts vor 
dem IL subclayins her und endet ungefähr in der Mitte des Schlüsselbeins 
an der unteren Fläche desselben. 



2. Sohultergelenk. 

Die freieste Arthrodie des menschlichen Körpers. Die Kapsel nimmt 
ihren Ursprung yon einem fibrösen Ring, Xjabrum gtenoideutn^ welcher die XUL 1 — 4. 
Pfanne umsäumt und am oberen Rande derselben in die Sehne des langen 
Kopfs des M. biceps (ff) übergeht. Am Armbein inserirt sie sich oberhalb der XLIII, 3. 
Tnbercula an der Grenze des überknorpelten Kopfs ; über den Sulcus inter- 
tabercularis ist sie brückenförmig hingespannt und hilft so die obere Mün- 
dong des Ganais begrenzen, welcher die Sehne des langen Kopfes des M. 
biceps umschliesst. Unterhalb des unteren Randes des Kopfes überzieht 
die Kapsel einen Theil des ausgeschweiften Yorsprungs, der den eigent- XLII, 3. 
liehen Kopf trägt. Die Falte, zu deren Bildung diese Region der Kapsel XLII, 4. 
bei ruhig herabhängendem Arme Anlass giebt, wird bei Erhebung des Arms 
darch Abwickelung der Kapsel vom Armbein ausgeglichen. Ebenso wird 
bei den Rotationen des Arms die Kapsel in Folge ihrer festen Verbindung XLII, l. 2. 
mit den Rotationsmuskeln in eine Falte gelegt, die sich unter diesen Mas- 
kehi rersteckt. Zur Verstärkung der Kapsel dient das Lig. Coraco - hume- XLI, 6. 
fo/e, ein breites Band, welches vom lateralen Rande des Proc. coracoideus 
onter dem Lig. coraco - acromiale entspringt und in die obere und hintere 
Wand der Kapsel ausstrahlt. 



^) Lig, eonoid, und trapezoid. 
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JiUi, 6. 



XUI, 5. 

XLH, 6. 
XLÜ, 5. 



Ellenbogengelenk. 



An der Innenfl&clie der Eapselmembran begrenzen swa Wülsie (1. 2) 
eine seichte Farche, welche zur Aufnahme der über den Kopf hingleitendoi 
Sehne des M. biceps (B) bestimmt ist. Darunter bewirkt der obere Band 
der Sehne des M. subscapularis einen Yorsprung der vorderen Kapselwand 
nach innen (3). Ein starker Bindegewebsstreifen (4) zieht Tom oberen Bande 
der fibrösen Lippe lateralabwarts und löst sich fächerförmig in die ringför- 
mige Faserung des inneren Theils der Kapsel auf. 

Mit der Höhle des Schultergelenks stehen regelmässig zwei SjnoTial- 
taschen in offener Verbindung : 1) eine Bursa Synovialis Subscapularis^ die 
sich unter die rordere concave Fläche des Proa coracoid. fngt; ihre weite 
Mündung (* *) liegt über dem von der Sehne des M. subscapularis erzengten 
Yorsprung. 2) Bursa intertubercularis, eine cylindrische blinde AusstülpuDg 
der Kapsel unter der Sehne des langen Kopfis des M. biceps innerhalb des 
Can. intertubercularis. 



3. EUenbogengelenk. 



Im Ellenbogengelenk werden zwei Bewegungen unabhängig von einan- 
der ausgeführt. Erstens drehen sich beide Unterarmknochen um das un» 
tere Ende des Oberarms und um eine wesentlich transversale, jedoch am 
Weniges lateralwärts aufsteigende Axe, so dass der gestreckte Unterarm 
mit dem Oberarm einen stumpfen, der gebeugte einen spitzen Winkel bildet- 
Zweitens dreht sich in jeder Stellung die vertiefte Endfläche des Köpf- 
chens des Radius auf dem Köpfchen des Armbeins und zugleich die Gircum- 
ferentia articularis des Badius in dem Sinus lunatus der Ulna, den dasLig. 
XUII, 3. 5. 6. Hnnülare Z^adii zum Ring ergänzt. Dadurch, dass die Furche, welche die 
Trochlea umkreist, und die entsprechende Firste der Fossa sigmoidea in 
Form einer allerdings sehr flachen Spirale verläuft, erhält die Articulation 
zwischen diesen beiden Knochen den Charakter eines Schraubengelenks; die 
Steigung findet in der Art statt, dass durch dieselbe der Unterarm auf 
dem Oberarm seitwärts rückt. 

Die Kapsel schliesst nur am Halse des Radius eng an; unterhalb des 
Lig. annulare radii ist sie schlaff und dünnwandig (*) ; dieselbe Beschaffenheit 
hat sie an der unteren, den Radius und die Ulna verbindenden Wand, welche 
vom M. supinator (^Su) gestützt wird. Dadurch, so wie durch die Forche, 
welche die Fossa sigmoidea der Quere nach durchzieht, ist Raum für Syno- 
via gewonnen. 

Für die richtige Faltung der Kapsel sorgen vom der M. brachialis int, 
hinten der M. anconeus int., welche beide mit der Kapsel fest verbunden 
sind und öfters einige Bündel an dieselbe abgeben. 

Züge eingewebter fibröser Fasern verleihen stellenweise der Kapsel eine 
grössere Mächtigkeit, grenzen sich aber, mit Ausnahme des bereits erwähn- 
ten Lig. annulare radii, nirgends zu selbständigen Haftbändem ab. In der 
hinteren Wand ist der untere Theil durch transversale, die Mitte des oberen 
Theils durch verticale Fasern verstärkt. Yon ihrem Ursprung am medialen 



XUII, 3. 

XLin, 6. 

xun, 3. 



XUII, 1. 2. 
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EpioondyloB an enthält die Kapsel starke, radienformig diyergirende, am me- 
dialen Rande desOlecranon sich inserirende Fasern (1)^). Diese yerflecbten XLni, 4. 
sich mit Fasern, welche über den concaven Rand der Fossa sigmoidea vom 
Olecranon zum Proc. coronoid. straff hinüber gehen (3). Vom vorderen Rande XLTTT, 4. 
der Wurzel des medialen Epicondylns gehen starke Faserbündel ans, zum 
Theil abwärts zum Proc. ooronoideos (2), zum Theil schräg lateralwärts in XUn, 4. 6. 
das Lig. annolare radii (4). XLin, 6. 

Die Kapsel ist an ihrer vorderen und hinteren Wand äosserlich mit 
fetthaltigem Bindegewebe belegt (*). An den entsprechenden Stellen gehen XUII, l. 2. 
auch von ihrer inneren Wand fetthaltige Synovialfortsätze aas (* * *), welche 
den Raum zwischen der Kapsel und den vorderen und hinteren Grmben des 
unteren Endes des Armbeins ausfüllen. 



4. Haftbänder der ünterarmkxiooliezL 

1. Ein plattrundlicher Sehnenstreif^ Ohorda transversalis^ entspringt XLin, 6. 
vom Proc. coronoid. ulnae und setzt sich am Radius unterhalb der Tube- 
rosität desselben an. Beschränkt die Supination. 

2. Lig. inierosseum '), verbindet die gleichnamigen Firsten beider Unter- 
annknochen , begrenzt mit dem oberen Rande die Lücke, durch welche die 
Yasa interossea postt. zur Rückseite des Arms gelangen und zeigt in der 
Nähe des unteren Randes eine Querspalte (**) zum Durchtritte des Endes 
der A. interossea ant. 



B. Handgelenk. 

Ich vereinige unter diesem Namen sämmtliche, theils straffe, theils 
schlaffere Gelenke, welche zwischen den unteren Enden der ünterarmknochen, 
den Handwurzel- und Mittelhandknochen bestehen. Sie können sich aus- 
nahmsweise alle in einander, jedes in das zunächst angrenzende, öffinen ; in 
der Regel aber behaupten sie , bis auf zwei, ihre Selbständigkeit, wonach 
wir sie folgendermaassen abtheilen: 

!• Unteres Radio-Ülnargelenk. Den Kopf dieses Gelenks stellt die 
convexe untere Fläche und die in dieselbe mit einem abgerundeten Rande 
übergehende Circumferentia articularis der Ulna dar; als Pfanne dient der 
Sinns lunatus des Radius und eine halbmondförmige Bandscheibe, die sich XLIV, 4. 
in der Flucht der unteren Endfläche des Radius gegen die Ulna erstreckt. 
Sie wird durch zwei Bänder, welche ein lockeres, gefassreiches Bindegewebe 
einschliessen ') an die Endfläche der Ulna (**) und den Proc. styloid. der- 



^) Lig. cuhiti laterale int 8. brachio-cubiUHe. ^ Membrana interossea, 

') Daher der Name Lig. subcruen^m. 
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XLFV, 4. selben (***) befestigt. Darcb Vermittelung dieser Bänder drelit rieh der 

Radius sammt seiner Bandscheibe um die Ulna. 

2. Radio-Garpalgelenk. Die in diesem Gelenk auf einander gleiten- 
den Flächen sind einerseits die Endfläche des Radius mit der Bandscheibe, 
andererseits die oberen Gelenkflächen der ersten Reihe der Handwurzelknochen 
nebst den Ligg. inteross. lunato-Scaphoideum und interosa, lunato-pyrtam" 
däle, die die Spalten zwischen dem Kahn- und Mondbein und dem Mond- 
und Pyramidenbein überbrücken. Die Gelenkflächen haben die Form eines 

XUV, 1—3. Ellipsoids; der frontale Durchschnitt ist flacher gekrümmt« als der sagittale, 
die Gelenkfläche der Handwurzel steiler, als die des Unterarms und in jedem 
Durchmesser grösser. 

3. Garpalgelenk, zwischen der ersten und zweiten Reihe der Hand- 
wurzelknochen. Die Hauptebene dieses Gelenks lässtsich schematisch durch 

die nebenstehende Gurve, die einem Frontalschnitt des 
Gelenks entspricht, ausdrücken : den beiden Rändern 
zunächst bildet die untere Reihe die Pfanne, in der 
Mitte erhebt sich aus ihr ein kugelig cylindriscber, ab- 
gerundeter, aber ulnarwärts abgeschrägter Kopf, der 
XLIV, 4. in einer durch die drei Knochen der ersten Reihe begrenzten Vertiefung Auf- 

nahme findet. Als Ausbuchtungen dieser Gelenkhöhle erscheinen die von 
den planen Seitenflächen der Knochen beider Reihen begrenzten Spalten, 
welche die oberen gegen das Radiocarpalgelenk, die unteren gegen das Gar- 
pometacarpalgelenk durch Ligg. interossea geschlossen werden. Der oberen 
Ligg. interossea habe ich bereits gedacht; von den unteren zeichnet rieh 
das Lig, inteross. Oapitaio - hamatum durch seine Höhe aus; zwischen dem 
Kopf- und Trapezoidbein ist ein Lig. inteross. nicht vorhanden und so be- 
steht an dieser Stelle eine Gommunication des Garpalgelcnks mit dem Garpo- 
Metacarpalgelenk. 
XLV, 1. ^* Erbsenbeingelenk, des Erbsenbeins auf dem Pyramidenbein. 

Die Gelenkflächen plan, kaum Torwarts gewölbt, die Kapsel schlaff. 

5. Gemeinsames Garpo- Metacarpalgelenk. Umfasst mit 
Einer sehr straffen Kapsel die Verbindungen ddr vier medialen Mittelhand- 

XXVni, 2. 4. knochen mit der zweiten Reihe der Handwurzelknochen, zwischen denen, 

XLIV, 4. wegen der fast vollkommenen Gongruenz und der ungünstigen Gonfiguration 

der articulirenden Flächen, nur sehr geringe Verschiebungen möglich rind. 

6. Daumencarpalgelenk. Das ausgeprägteste Sattelgelenk des 
menschlichen Körpers. Die Gelenkfläche des Trapezbeins ist in einem der 

XLIV, 5. Handfläche parallelen Durchschnitt concav, in einem senkrecht durch die 

XLIV, 6. Hand geführten Schnitt convex. 

Die zahlreichen Haftbänder des Handgelenks theilen wir folgender- 
maassen ein: 

XLIV, 7 — 10. 1. Lig- Carpi Commune, eine das ganze Handgelenk ringförmig um- 

gebende Verstärkung der Unterarmfascie durch transversale Faserzüge von 
sehnigem Ansehen, die sich allerdings weder auf- noch abwärts scharf ab- 
grenzen. Man kann einen ulnaren und einen radialen Theil unterscheiden. 
Der ulnare entspringt an dcrhinteren Fläche des Arms, theils inderFascie, 

XMV, 7. 10. theils an der Leiste (cj?0, welche die Rinne des M. extensor pollicis long, 
begrenzt, und verläuft schräg median-abwärts über das Köpfchen der Ulna 
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um den ülnarrand des Arms. Die obersten Fasern gehen znm Theil unter XUV, 7. 10. 
dem M. ulnaris int. in die ünterarmfascie über (*), zum Theil befestigen 
sie sich an die Sehne dieses Muskels (**). Die nächstfolgenden heilen 
sich an die Spitze des Erbsenbeins (cc^) und an den fünften Mittelhand- 
knochen (cd^. Die an der Sehne desM. ulnaris int. und an diesem Knochen 
endigenden Fasern bilden ein oberflächliches Fascikel, unter dessen Rand 
der N. and die Yasa ulnaria herrortreten. 

Der radiale Theil des Lig. c. comm. (cc^) wendet sich Ton der eben XLIY, 8. 
erwähnten Enochenleiste (epT) radial wärts Und über die Sehnen der Mm. ex- 
tensor polL br. und abductor poU. long, zur Vorderfläche. Auch Ton ihm 
trennt sich ein oberflächliches Blatt (cc^), welches sich an das Erbsenbein 
ansetzt und das ulnare Qeföss- und Nervenbündel deckt, indess das tiefe Blatt 
mit dem ulnaren Theile des Ligaments zusammenfliesst. Der yolare Theil 
des Lig. c. comm. erhält an seiner Torderen Fläche Verstärkung durch die 
Sehne des M. palmaris long. (PQ, an der hinteren durch die Verbindung mit 
dem Lig. carpi volare propr. s. u. 

2. Haftbänder der Rückenfläche. Auf der Rüokenfläche XLV, 1. 
der Hand folgt unter dem Lig. c. comm. zunächst ein weiches Bindegewebe, 

in welchem die Strecksehnen gleiten, yon Synoyialscheiden umhüllt, die durch 
fibröse, sagittale Scheidewände gegen einander abgegrenzt werden. Die un- 
tere Wand der Flächen, die auf diese Weise zur Aufnahme der Sehnen her- 
gestellt werden, bilden der Kapsel eingewebte Faserzüge: 

a. Lig, carpi dors. pro/,, gerade yon derUlna und schräg yom unteren XUV, 11. 
Rande des Radius und dessen Proc. styloideus absteigende Faserzüge ^), de- 
ren Hauptsammelpunkt die hintere Fläche des Pyramidenbeins ist. Vom 
nnteren Rande dieser Bandmasse gehen gesonderte Zipfel zur zweiten Reihe 

der Handwurzelknochen. Ein selbständigeres breites Faserbündel (*) zieht 
Tom Pyramiden- zum Hakenbein, ein schmaleres (**) zuweilen oberflächlicher 
Yom Radius zum Kopf bein. 

b. Ligg, carpi dors. "brevia. So nennt man Bänder, welche yon Einem 
Knochen zum nächsten, sei es derselben oder einer tieferen Reihe yerlaufen. 
Es sind Idg, ifäercatpea, die nur in der zweiten Reihe der Handwurzel- 
knochcn Yorkommen, Xi^^. carpomäacarpea und intermetacarpea. Die Namen 
genügen, ihre Lage zu bezeichnen. 

3. Haftbänder der Volarfläche. a. Lig. carpi Volare prqpr. XLV, l. 2. 
Ein mächtiger Streif querer Fasern, der sich straff zwischen den Eminentiae 

carpi der Handwurzel ausspannt, an seiner Vorderfläche mit dem^ Lig. carpi 
comm. und der Sehne desM. plantaris long., weiter abwärts mit der Volar - 
Aponenrose (Ä) yerschmilzt, an der hinteren Fläche aber durch Fasern des 
folgenden Bandes yerstärkt wird. 

b. Lig. carpi Volare pPof. Eine Bandmasse, welche yon Tomher 
das Radio-Carpal- und Garpalgelenk Yollständig deckt und mit der ober- 
flächlichen Schichte seiner Fasern längs dem Erbsenbein und dem Haken 
des Hakenbeins Yorwärts umbiegt, um die hintere Fläche des Lig. c. Yolare 
propr. auszukleiden. Am Daumenrande der Hand biegt es ebenfalls Yor- 
wärts in das Lig. c. yoI. propr. um, Yerlässt aber das Trapezbein, um mit 



') Lig. rhomboideum, 

Honle, Orundriat der Anatomio. 
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XLV, 2. demselben eine Lücke zu begrenzen, in der die Sehne des M. radialis ini. (itt) 

liegt. Mit dem Lig. c. vol. propr. bildet das Lig. c. vol. prof. ein Rohr, wel- 
ches in gesonderten Synovialscheiden die Sehne des ILflezor. poll. long. (-Fp7) 
und die Sehnen der übrigen Fingermoskeln nebst dem N. medianos {Nm) 
enth&lt. 

Das eigentliche Lig. c. vol. prof. kann man in drei Abtheilangen zer- 

XLIV, 12. legen, die von oben nach unten einander folgen: Lig. c, Vol, Jprof, Arcuat^ 
vom Eadial- und Ulnarrande abwärts zur Mittellinie der Hand in mehr oder 
minder gesonderten platten Bündeln, welche einander erreichen oder kreuzen 
und tfaeilweise schleifenförmig in einander umbiegen; ein Lig. c "Vol. prof. 
radiatum, mit strahlenförmig von der Vorderfläche des Kopfbeins ausgehen- 
den Bündeln, und ein Lig. c. Vol. pr. transvers., dreiseitig, quer vor den 
Basen der Mittelhandknochen, die stumpfe Spitze des Dreiecks am dritten 
Mittelhandknochen befestigt. 

Ausserhalb des Ringes, den die genannten Bänder bilden, geht ein selb- 
ständiges Garpometacarpalband (cm) von der vorderen Fläche des Trapez- 
beins zum Mittelhandknochen des Daumens. 

4. Haftbänder des Ulnarrandes. Durch zwei plattrundliche 
Bänder, Ligg. jyiso - hamatum und piso-Ulelacarpeufn ist das Erbsenbein 
an den Haken des Hakenbeins und an den fünften Mittelhandknochen befe- 
stigt; ein Lig. llarno " Jüetacarpeum verläuft an der Volarfläche der Hand 
vom Haken des Hakenbeins zum fünften Mittelhandknochen. 

5. Haftbänder der Zwischenräume der-Mittelhandkno- 
chen, Ligg. intermeidcarpea interossea, verstärken die untere Fläche der 
gemeinsamen Kapsel des Garpometacarpalgelenks. 



6. Fingeroarpalgelenke. 

Die Köpfchen gleichen Halbkugeln, von welchen man an jeder Seite 
durch parallele Schnitte ein Segment abgetrennt hätte. Die Concavität 

XLV, 4. 5. der Pfannen gehört einem grösseren Radius an, als die Convexität der Köpf- 
chen; eine ringförmige Synovialfalte gleicht die Incongruenz aus. 

Die hintere Wand der Kapsel bedeckt eine Fortsetzung der tiefen Fas- 
cie des Handrückens (* *) und die Sehne des M. extensor dig. comm., die durch 

XLV, 7. die transversalen Fasern des Lig. dorsale fest an das Gelenk herangezogen 

wird. Mit der Seitenwand der Kapsel verwächst äusserlich die Sehne des 
M. interosseus (J); an ihrer inneren Fläche verläuft in vorwärts absteigender 

XLV, 6. Richtung das mächtige Lig. SUcessorium, dessen excentrische Insertion ee 

bedingt, dass in Folge der Spannung, die es bei der Beugung erülhrt, im 
gebeugten Zustande der Finger die Bewegung derselben um die sagittale 
Axe (Ab- und Adduction) ausgeschlossen ist. Es entspringt aus der seitli- 
chen Grube des Metacarpusköpfchens und endet an der Seiten- und Yorder- 
fläche der Grundphalange. Die vordere Kapselwand erhält Verstärkuog 
durch eine Art fibröser Lippe (*), welche vom vorderen Rande der Pfanne 
ausgeht. 
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Dnrch die lAgg. Capitularum 'Volaria und die Ligg. Cap, dorsalia XLV, 3. 7. 
werden die Köpfchen der Miitelhandknochen der dreigliedrigen Finger an- 
einander geheftet. 



?. Fingergelenke. 

Reine Schamiergelenlre, die Pfannen mit sagittalen Firsten, die Köpf- XLV, 8, 
eben mit entsprechenden Furchen versehen ; die Kapseln gleichen denen der 
Fingercarpalgelenke, die hintere Wand wird von der Strecksehne selbst ge- 
bildet, an den Seiten liegen schr&ge Ligg, CLCcessoria, Den Ligg. capitnlo- 
rum analoge, frontale fibröse Septa gehen Ton den Seitenwänden der Kapseln 
znr Cutis der Finger. 



F. Bänder der unteren Extremität. 

L Bänder des Oürtels der unteren Extremität, 
a. Eigenes Band des Hüftbeins. 

Lig, obturatorium *). XLVl, 5. 

XLVIIX. 3. 

Verschliesst das Foramen obtnrator. bis auf eine schmale Spalte am 
oberen Ende, durch welche Vasa und N. obturat. aus dem Becken austreten. 
Ans der vorderen Fläche desselben entspringen schmale Bandstreifen (*) 
die theils am lateralen Bande des Foramen obturat., theils in der Kapsel 
des Hüftgelenks enden. 

b. Bänder zwischen den Knochen des Stammes und 

dem Hüftbein. 

Die Verbindung des Kreu2- und Hüftbeins erfolgt dnrch eine sehr 
BtraffeAmphiarthrose, in welcher die überknorpelten, fastyöllig congruenten XLVI, 1, 2. 
and in ihren geringen Unebenheiten einander genau entsprechenden Facies 
anriculares beider Knochen an einander befestigt sind. 

Die HafibSnder, welche theils in unmittelbarer Verbindung mit der 
Kapsel dieses Gelenks, theils entfernt von demselben und selbständiger swi- 
Bchen Wirbelsäule und Beckengürtel yerlaufen, sind folgende: 

1. Lig. ilio 'lumbale^ aus transversalen (*), schräg absteigenden (**) XLVI, 8. 
Qnd yerticalen Fasern (***) zusammengesetzt, welche alle dazu dienen, die 
Körper der letzten Bauchwirbel und den Querfortsatz des untersten mit dem 
Kamme und der Vorderfläche des Darmbeins fest zu yereinigen. 



^) Membrana obturatoria. 

5* 
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Schambeinsynchondrose. 



XLVI, 1. 



XL VI. 1 
XLVII, 

XLVI, 4. 
XLVII, 



2. 



1. 



2. Ligg, üuhsacralia. Ein lAg. ilio - Sacrale Atd. Terst&rkt die vor- 
dere Wand des üiosacralgelenks. Den Raum zwischen der Tuberosit&t des 
Darmbeins und den sogenannten falschen Querfortsätzen - des Kreuzbeins 

XLVI, 1. 2. erfüllt eine Bandmasse, lAg, tlio - Sacrale interosseum, ans festen, mannig- 
faltig durchkreuzten und von Fett durchsetzten Strängen ^) bestehend, 
lieber die hintere Fläche dieser Masse zieht eine ziemlich ebene Mem- 
bran, lAg, iJiO' Sacrale Post.,, den Grund der Furche auskleidend, aus 
welcher die langen Kückenmuskeln ihren Ursprung nehmen. 

3. Lig, Sacrotiiberosum, entspringt breit yom hintersten Theil des 
oberen Hüftbeinrandes, vom Seitenrande des freien Theiles des Krenzbeins 
und der zwei oberen Steisswirbel und veijüngt sich gegen den Sitzbein- 
höcker, an den es sich inserirt. Den Ursprung bedecken yerticale Bündel 
(st'\ die sich yon der Spina iliaca post. sup. zu den Proc. accessoni des 
dritten bis fünften Kreuzwirbels erstrecken. Von der Insertion an lässt 
sich ein schmaler Sehnenstreif (st")^), welcher aufwärts in die Fascie des 
M. obturat. int. übergeht, längs dem unteren Rande des unteren Sitzbein- 
astes verfolgen. 

4. lAg. SacroSpinosum y identisch mit dem' M. coccygeus (C), eine 
1. 2. aus Bindegewebe und Muskelbündeln zusammengesetzte, dreieckige Platte, 

welche spitz auf der hinteren Fläche der Spina ischiad. entspringt und vor 
dem Lig. sacrotuberosum vorüber an dessen vordere Fläche und an den 
Seitenrand des Kreuzbeins geht. 



XLVII, 1. 



XLVI, 4. 
XLVII, 



c. Schambeinsynchondrose. 

Die elliptischen Flächen, welche beide Schambeine einander zuwenden, 
sind von hyalinischem Knorpel bekleidet; den Raum zwischen diesen Knor- 
pelflächen nimmt eine theils faserknorplige, theils rein fibröse Masse ein, 
deren Fasern entweder continuirlich von Einem Schambein zum anderen gehen, 
oder, der häufigere Fall, von einer medianen Spalte, einer Art Gelenkhöhle 

XLVII, 3. unterbrochen sind. In den meisten Fällen reicht die Spalte von oben und 
hinten her bis zur Mitte der Höhe und Dicke der Synchondrose; sie kann 
sich weiter ausdehnen und mit Synovia füllen. 

Die Höhle fehlt seltener beim weiblichen Geschlecht, als beim männ- 
lichen und die Extreme der Weite finden sich nur bei Frauen. 

Die Fasersubstanz der Synchondrose geht nach vom in die an der 
Yorderfläche des Schambeins sich durchkreuzenden Sehnenfasern der Adduc- 
toren des Oberschenkels und des M. rectus abdominis über; nach unten 
schärft sie sich, unterhalb der Knochenränder, zu einem den Schambogen 

XLVn, 4. 5. ausrundenden Bande, Lig, SLrcuaium Ptibia % zu. 



*) Ligg, vagcu ^) Proc, faldformis. ') Lig. arenatum infn 




Hüftgelenk. Gl) 



2. Hüftgelenk. 

Das HOllgiBlenk bietet ein Beispiel der Varietät des Kugelgelenks, die 
man Nussgelenk nennt. Der Kopf übertrifft an Umfang eine Halbkugel und 
die Pfanne misst zwar am knöchernen Becken in keinem Durchschnitt mehr 
als 180®, wird aber durch den Ansatz der fibrösen Lippe, Zjobrum fflenoi' XLVIII, 4. 5 
deum^ zu einer mehr als halbkugeligen Höhle ergänzt, die demnach den 
Kopf festhält, dennoch aber in Folge der Elasticität ihres Randes ein Aus- 
nnd Eintreten desselben ermöglicht. 

An dem unteren Theil der Pfanne, über die Incisur derselben, ist die 
fibröse Lippe brückenförmig hingespannt, als Lig, transversum Bcetäbuli^ XLVIII, 4. 5. 
und begrenzt mit dem Rande der Incisur eine breite Spalte, durch die sich 
das die Kapsel umgebende fettreiche Bindegewebe mit seinen Blutgefässen 
in das Innere der Kapsel fortsetzt. Es steht einerseits in Verbindung mit 
einem Fettpolster, welches die Fossa acetabuli fast bis zum Niveau des 
überknorpelten Theils der Pfanne ausfüllt (3), andererseits mit einem 
platten, bindegewebigen Strang, Lig, teres femaris, der sich in die Fossa 
capitis (Fe) einsenkt und bei den Rotationen des Schenkelkopfs auf dem 
genannten Polster, an das er durch eine mesenteriumartige Falte der unteren 
Fläche angeheftet ist, hin- und hergleitet. Er führt dem Schenkelkopf 
Blutgefässe zu. 

Die Kapsel des Hüftgelenks ist an dem Rande der Pfanne dergestalt 
befestigt, dass die Lippe fast ganz in die Gelenkhöhle aufgenommen wird. 
Zur Verstärkung der Kapsel dienen ringförmige und longitudinale Fasern, 
die, wiewohl fest in die eigentliche Kapselmembran eingewebt, doch als be- 
sondere Haftbänder unterschieden werden. Die ringförmigen Fasern, Zana XLVIU, 3. 4. 
Orbictdaris^ bilden einen gegen die Höhle des Gelenks Yorragenden Wulst, 
der den dünnsten Theil des Schenkelhalses umschnürt und festhält. Die 
longitndinalen Fasern entspringen am knöchernen Rande der Pfanne, fehlen 
also dem Theile der Kapsel, die von dem Lig. transvers. ihren Ursprung 
nimmt; sie nehmen vom vorderen gegen den oberen Rand der Pfanne an 
Mächtigkeit rasch zu und gegen den hinteren Rand wieder ab und werden, 
trotz der continuirlichen Zu- und Abnahme, in drei Abtheilungen oder 
Bänder geschieden nach ihrem Ursprung von dem einen und anderen der 
Knochen, in welche vor vollendeter Verknöcberung das Hüftbein zerfällt. 
Vom Schambein entspringt das Lig. puhofemoräle, vom Darmbein das Lig. XLVI, 5. 
ilio femorale, abwärts in zwei divergirende Abtheilungen geschieden, von XLVIU, 1.3. 
denen die Eine, mächtigere, das Haupthemmungsband der Streckung ^), abwärts 
ZOT Wurzel des kleinen Trochanter, die andere (if*) seitwärts zur Linea XLVlil, 1. 
obliqua femoris sich begiebt. Das am Sitzbein entspringende Band wird, 
weil es sich in der Zona orbicularis verliert oder doch nur sehr verschmäch- 
tigt über dieselbe hinaus fortsetzt, L. iSchioOapsulare genannt. XLVI, 5. 

XLVUl, 2. 3. 

6. 
^) Lig. auperius. 



XLVIII, 3 



XLVIII, 6 
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Kniegelenk. 



Die untere Kapselwand ist oberhalb der Zona orbicalaris zwischen den 
Ligg. pubofemorale und ischiocapsulare, unterhalb der Zona zwischen Ligg. 
pubo- und iliofemorale besonders dünn und daher geneigt, sich zur Auf- 
nahme Yon Synovia ausdehnen zu lassen. In einzelnen Fällen steht der 
Schleimbeutel des M. iliopsoas, der auf der Kapsel liegt, mit derselben in 
offener Communication. 



8. Eniegelenk. 



Im Kniegelenk articulirt das Schenkelbein mit Tibia und Patella. Die 
Bewegung der beiden letzteren Knochen auf dem ersten erfolgt um eine 
transTersale Axe, wie die der Ulna auf dem unteren Ende des Armbeins, 
wobei die Gelenkflächen der Patella und des Torderen Theils der Gelenk- 

XUX, 9. 10. fläche des Schenkelbeins genau aneinander schliessen. Die Einschaltung 
einer weichen Substanz, des Lig, patellae inf,^ zwischen der Tibia und der 
Patella gestattet der Tibia neben der Drehung um die transversale Axe eine 
Drehung um die verticale, wobei die Patella, die dem Olecranon der Ulna 
entspricht, in Ruhe bleibt Die Axe, um welche die letztgenannte Drehung 
erfolgt, geht durch den medialen Condylus. Um aber die Drehung um 
beide Axen zu ermöglichen, sind die articulirenden Knochenflächen incon* 
gruent und sind zwischen den gewölbten Gondylen des Schenkelbeins und 

XLIX, 7. 8. 11. der fast planen Endfläche der Tibia zwei Bandscheiben, Menisci ^), einge- 
schaltet, die sich als Ergänzungen der Pfanne, mit dem Einen Knochen 
auf dem anderen hin- und herbewegen. 

Die Menisci sind sichelförmig, vom äusseren, grösstentheils an die 
Kapsel angewachsenen Rand gegen den inneren Rand zugeschärfk, mit den 
Spitzen an die Eminentia intercondyloidea befestigt. In der Art der Be- 
festigung, wie auch in der Form weichen der laterale und mediale Meniscus 
etwas von einander ab dergestalt, dass der laterale zu weiteren Excursionen 

XLIX, 1. 2. befähigt ist, als der mediale. Der J!id[cniscus medialis ist halbmond-, der 
, Iid[eniscus lateralis fast ringförmig. Der mediale Meniscus umfasst den 
lateralen, er haftet mit dem vorderen Ende an der Vorderfläche des Randes 
der Tibia, mit dem hinteren an der vorderen Wand der Fossa intercondyloidea 
post. Der laterale Meniscus befestigt sich mit beiden Enden an die Emi- 
nentia intercondyloidea. 

XLIX, 4—6. Im Inneren der Kniegelenkkapsel liegen die Ligg. cruciata\ sie erhallten 

die Gelenkflächen in gegenseitiger Berührung, hemmen die Streckbewegung 
und dienen so gewissermaassen zum Ersatz für den Mangel des knöchernen 
Zusammenhangs der Patella mit der Tibia. Unter sich und mit der 
hinteren Kapsel wand durch lockeres Bindegewebe vefbunden, vervollständigen 
sie die schon in der Eminentia intercondyloidea der Tibia angedeutete 
sagittale Scheidewand, welche die hintere Hälfte der Höhle des Kniegelenks 
theilt. Sie entstehen in den Gruben, welche die beiden Gelenkflächen der 

XLIX, 1. 2. Tibia von einander trennen, das lAg, Cruclat, Atit, vor, das Lig. Oruciat. Ik}St. 



^) Cartikigtnes faJcifonnes s. falcatae. 
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hinter der Eminentia intercondyloidea; das Lig. cruciat. ant. inserirt sich, XLIX, 4. 5. 
rückwärts aofsteigend, an der medialen Wand des lateralen Condylus, 
des Lig. cmciat. post», yorwfirts aufsteigend, an der lateralen Wand des XLIX, 6. 
medialen Condylus des Schenkelbeins. 

Die an sich schon umfangreiche Kapsel wird noch vergrössert durch 
die Communication derselben mit den Schleimbeuteln benachbarter Muskeln. 
Sie erhalt dadurch drei Synovialtaschen: 

1. Bursa sytumalis Poplitea ^ unter der Sehne des M. popliteus am XLIX, 3. ll. 
lateralen Theil der hinteren Wand. Eine censtante Gommunicationsöffnung 

besteht in der oberen Kammer des Kniegelenks, von welcher die Ausstülpung 
sich zwischen der Kapsel und Bandscheibe abwärts, erstreckt. Ausnahms- 
weise findet sich eine zweite Communioationseffnung in dem Theil der 
Kapsel, der die Synovialtasche Ton der unteren Kammer des Gelenks 
scheidet. 

2. Bursa synovialis SübOruraliSt an der Yorderfläche, zwischen der L, 1—3. 
gemeinsamen Sehne der Streckmuskeln und einem Fettpolster (**), das die 
Vorderfiöche des Schenkelbeins bedeckt. In seltenen Fällen bleiben Schleim- 

beatel und Gelenk geschieden; nicht so selten wird die Grenze zwischen 
beiden bezeichnet durch eine ring- oder bogenförmige, aufwärts concaye 
Falte über der Patella. LI, 1. 

3. Bursa synovialis SemiZXlemhratiosa^ an der hinteren medialen£cke L, 2. 
der Kniegelenkkapsel, unter den Sehnen des M« semimembranosus und des 
medialen Kopfes des M. gastrocnemius. I>ie Communication, die in etwa 

der Hälfte der Extremitäten vorkommt, erfolgt durch einen Defeot der 
hinteren Wand der oberen Kammer, welche in der der Synovialtascho ent* XLIX, 7. 
sprechenden Breite über der Bandscheibe mit zugeschärftenv Rande endet. 
Die accessori sehen Bänder der Kniegelenkkapsel th^ilt man nach 
ihrer Lage ein in: 

1. Vord'ere. Sie folgen einander in drei Schichten. Dip oberfläch- L, 1. 
liehe besteht aus abwärts gegen die Tuberositas patcUaris convergirenden 

nnd sich kreuzenden Fasern der Fascie des Oberschenkels (F, F^). In zweiter 
Schichte verstärken die Kapsel- die von obenher an die Patella sich an- 
setzende gemeinsame Sehne der Streckmuskeln, das von der Patella abwärts 
Eor Tuberositas patellaris sich erstreckende, mächtige lAg. pateUareinf, XLIX, 12.L, 3. 
and an den Seiten die Ligg.patellaria laterale und mediale (pm), spitz an den L, 2. 
Epicondylen des Schenkelbeins entspringend und fächerförmig am Seiten- 
raode der Patella, an der Streoksehne und dem Lig. patellare inf. sich an- 
setzend. Die tiefste Schichte in der Yorderwand der Knicgelenkkapsel 
nimmt daa Lig. transvers, ffenu ein , welches die beiden Bandscheiben ver- L, 3. 
bindet Es fehlt häufig. 

2. Hintere. Die hintere Wand verstärken zwei von Bcugemuskel- 
sehnen ausgehende Stränge, die zugleich dazu bestimmt sindt bei der Beu- 
gung des Knies die Kapsel in eine Falte zu epheben. Das Lig. popliteum L, 4. 
Miq. trennt sich von der Sehne des M. semimembranosus (Sm), um sanft 
lateralwärta aufsteigend die hintere Wand der Kapsel zu durchsetzen. Das 
Lig. popliteum Arcuat. ist eine aufwärts concave Schleife, welche am lateralen 
EpicondyluB ihren Ursprung nimmt, sich unter dem Lig. popl. obliquum 
wieder in der Kapsel verliert und durch einen vom Köpfchen der Fibula 
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U 4< entspriDgenden Strang, Retituwulum lig, arcuaiiy abwärts festgehalten wird. 

An den medialen Theil der Schlinge befestigt sich ein Theil des IL popli- 
teuB (Po). 

3. An der lateralen Wand der Kapsel verläuft Tom Epicondylus 
L, 1. 4. des Schenkelbeins zum Köpfchen der Fibula das Lig, Acoessarium laierale^\ 

welches deshalb yon besonderer Wichtigkeit ist, weil es wegen seines excen- 
trischen Ansatzes in der Strecklage gespannt, in Beugung erschlafft und 
demnach Ursache ist, dass Drehungen des Unterschenkels um die verticale 
Axe nur bei gebeugtem ELnie ausfahrbar sind. Ein Theil der Fasern des 
L, 1. Bandes (aV) setzt sich vorwärts umbiegend in die Bandscheibe fort 

4. Mediale. Vom medialen Epicondylus gehen zwei Bänder herab, 
beide platt und breiter, als das entsprechende laterale Band. Das lÄg. 

Li 2. SLccessorium mediale longum^ das oberflächlichere, reicht bis zur Tibis 

herab und bedeckt die Sehne des M. semimembranosus (Sm). Das Lig, 
Access, mediale breve endet in der Bandscheibe. 

Unter den grösstentheils fetthaltigen Synovialfalten des Kniegelenks 

L, 3. LI, 1. zeichnet sich durch Grosse und Beständigkeit die JPlica synaviailis pateüO' 
ris*) aus, die sich im Zusammenhang mit dem die vordere Kapselwand be- 
deckenden Fett vom Boden des Gelenks erhebt und hinter der Gelenkfläche 
der Patella bis nahe an deren horizontale Firste aufsteigt. Bei der Beugung 

XLIX, 12. des Unterschenkels tritt sie als Polster zwischen Patella und Tibia. Der 
Uebergang in diese Stellung wird gesichert durch ein strangförmiges Band, 

XLIX, 12. L, 3. Ijig. plicae synov, patellaris, welches aus dem Bindegewebe der Synovial- 
falte sich entwickelt, frei in sagittaler Richtung das Gelenk durchsetzt und 
am vorderen Bande der Fossa intercondyloidea des Schenkelbeins endet. 



4. Bänder der üntersclieiikellaioclieii. 

XUX, 3. 11. Das obere Tibiofibulargelenk, JLrticidatio tUno-tibtU. sifp., ist eine 

Amphiarthrose , in welcher eine geringe Beweglichkeit nur so weit statt- 
findet, als sie durch die Bewegungen im unteren gleichnamigen Gelenk ver- 

LI, 2. anlaset wird. Die Haftbänder sind ein Lig, CapittUi fRnUae BaU. und post. 

Ein Lig, interosseunif ähnlich dem Lig. interosseum des Unteranns, 
spannt sich zwischen den Cristae interosseae der Unterschenkelknochen. Es 
gleicht dem Lig. interosseum der oberen Extremität auch darin, dass es mit 
dem oberen Hand eine Lücke begrenzt, welche Gelassen zum Durchtritte 
dient, und dass schräge Faserbündel (**), analog der Chorda transversalisf 
diese Lücke zum Theil verschliessen. 



6. Fussgelenke. 

An den Bewegungen des Fusses gegen den Unterschenkel und der 
Knochen des Fusses, abgesehen von den Zehen, unter sich betheiligcu sieb 

1) Lig, UUeräle ext» ^ Ligg. alaria* 
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drei ergiebigere Gelenke und eine Anzahl Amphiartbrosen in derWeifie, dass 
die letzteren, je nach Uebung und Gewöhnung, noch ein mehr oder minder 
Merkliches den Excorsionen hinzufügen, welche Ton den grösseren Gelenken 
ansgefEÜirt werden. 

An die grosseren sind die Bewegungen um die drei Hauptaxen folgender- 
maassen vertheilt: In dem eigentlichen Knöchel- oder Talocruralgelenk, in 
welches das untere Tibiofibulargelenk sich öfifnet, erfolgt die Drehung um 
die transYersale Axe; in demselben Gelenk findet unter sogleich zu er- 
wähnenden Bedingungen die Drehung um die verticale Axe, mit der Fnss- 
spitze median- und lateralwfirts, statt. Die durch die Gonfiguration des 
Enöchelgelenks absolut ausgeschlossene Drehung um die sagittale Axe, die 
Längsaxe des Fusses, wird im hinteren und Torderen Sprungbeingelenk aus- 
geführt 



& Unteres Tibiofibulargelenk. 

Die articulirenden Fl&chen der Tibia und des unteren Endes der Fibala LI, 4. 
Bchliessen in der Regel nicht aufeinander, sondern sind beide leicht concav; 
die Höhle, die sie begrenzen, gleicht weniger einem Gelenk, als einer in das 
Tibiocmralgelenk mündenden Synovialtasche, deren Communicationsöfirnung 
aber durch eine fein zugeschärfte Synovialfalte theil weise yerlegt ist. LI, 3*. 

Die Haftb&nder, ein Lig. malleoU lateralis post. und L. ZU» h Ant., Uli, 4. 5. 
gehen medianwärts aufsteigend yom unteren Ende der Fibula zur Yorder- 
und Hinterfläche der Tibia. Sie sind gespannt, wenn das Sprungbein mit 
seinem Torderen, breiteren Theil in der Pfanne liegt, und erschlafien, wenn 
die Fnsaspitze gesenkt wird und das Sprungbein mit dem schmaleren Theil 
in die Pfanne Torrückt. Dies ist also die Haltung des Fusses, in welcher 
das Sprungbein sammt der Fibula um die verticale Axe bewegt werden 
kann und für welche eine geringe Beweglichkeit des oberen Tibiofibular- 
gelenks gewahrt sein musste. 



b. Gelenkverbindungen des Sprungbeins. 

1. Knöobelgelenk. Die Pfanne bildet eine überknorpelte Gabel, LI, 4. LII, 1. 2. 
in der der Körper des Sprungbeins so aufgehangen ist, dass seine oLere 

Fläche auf der unteren der Tibia, seine Seitenflächen an den Innenflächen 
der Knöchel gleiten, von denen die laterale weiter abwärts reicht, als die 
mediale. Die Kapsel ist Tom und hinten schlaff*, an den Seiten straffl 

2. Hinteres Sprungbeingelcnk. In demselben articuliren die LIII, 2 6. 
lateralen Gelenkflächen des Sprung- und Fersenbeins, wobei das Fersenbein 

den Kopf, das Sprungbein die Pfanne trägt. 

3. Vorderes Sprungbeingelenk. In diesem gehört der im Uli, 7. 
Wesentlichen kugelige Kopf dem Sprungbein an; die Pfanne ist zusammen- 
gesetzt aus der medialen Geleukfläche des Fersenbeins, der hinteren Gelenk- 



74 Sprungbeingelenke. Amphiarthrosen der FusswurzeL 

Uli, 1. 3. fläcbe des Schiffbeins und einem, die Lücke zwischen den unteren Rändern 
dieser beiden Gelenkflächen ausfallenden starken Bande, dem Lig, tibuh 
Cälcaneo ' Haviculare, In demselben kreuzen sich Fasern, welche vom 
Torderen Rande des Fersenbeins und dem Sustentaculum tali zum Sohiffbein 

LV, 1. Terlaufen (tcn\ mit Fasern, die vom medialen Knöchel abwärts (tcn')^ vom 

hinteren oberen Rande des Schiff beins rückwärts (tcn!*), Yom Sprungbein Tor* 
wärts (tcn'") ziehen. An seiner äusseren Fläche trägt es die rinnenförmig 
vertiefte Faserknorpelscheibe {tcn*)y in der die Sehne des M. tibialis post 
(Tp) gleitet 

Die Haftbänder der drei Sprungbeingelenke gruppiren sich wie 
folgt: 

I. Ligg. talocrurälia ^ zwischen Unterschenkel und Sprungbein, zwei 
Tordere und zwei hintere, yom Knöchel gegen den Rand der Gelenkfläche 

LUI, 4. des Sprungbeins convergirend. Die hinteren, Ligg. tälottbtUare Jkfst, und 

talotibiale post,, haften mit ihren Insertionen an den Höckern, die die Rinne 
des M. flexor hallucis long, begrenzen; die Insertionen der vorderen , der 

Uli, 5. lAgg, taHofibulare CLnt, und talotibialc SLfü,^ liegen weiter auseinander; 

jene hemmen die Dorsal-, diese die Plantarflexion. 

II. lAgg, tälocälcanea, zwischen Sprang- und Fersenbein. Sie umgeben 
LUI, 4. LV, 2. ^as hintere Sprungbeingelenk von allen vier Seiten und führen danach den 
Uli, 1. LV, 2. ]^amen eines lAg. täloCälcaneum posticum, t» C. laterale, t» C« XUediak 
^^1 !• (das schwächste) und t, C« interosseum , im Canalis tarsi zwischen dem 
Llil| 1. hinteren und vorderen Sprangbeingelenk. 

^^t ^» ni. Lig. talollaviculare, zwischen Sprung- und Schiffbein. 

IV. Haftbänder zwischen Unterschenkel- und Fuss- 
wurzelknochen^ die das Sprungbein überspringen. Es giebt ein Lig, 

UV,i.LV,l,2. tibio ' Uaviculare vom vorderen Rande des medialen Knöchels zur Rücken- 

I'V, 2. fläche des Schiff beins, ein Lig. CaJcaneo-fibülaref von der Spitze des lateralen 

Knöchels schräg rückwärts zur Seitenfläche des Fersenbeins (Hemmungs- 

LV, 1. band der Erhebung des medialen Fussrandes) und ein Lig, Cälcaneo-tibiale, 

breit und fast vertical zwischen dem medialen Knöchel und dem Sustenta- 
culum tali. 



c. Amphiarthrosen der FusswurzeL 

Die Zahl der Kapselbänder zwischen den übrigen Knochen der Fuss- 
wurzel und den Mittelfussknochcn ist veränderlich; sie vereinfacht sich 
durch Schwinden der oft nur dünnen Scheidewände, welche benachbarte 
Gelenkhöhlen von einander trennen. In der Regel erhalten sich selbständig 

Uli, 2. 1. das Würfelbeingelenk, zwischen Fersen- und Würfelbein, mit 

unregelmässig gekrümmten, aber oft ziemlich weit an einander verschieb- 
baren Flächen. 

XXXII, 6. 2. Das Schiffbeingelenk, dessen Kapsel die Flächen einschliesst, 

durch die das Schiff bein mit den drei Keilbeinen, die Keilbeine unter sich 
und das Würfelbein mit dem Schiffbein und dritten Keilbein articulirea. 
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3. Die Tarso-Metatarsalgelenke, drei an der Zahl, indem 
nicht nnr der erste Mittelfussknochen mit dem ersten Keilbein selbständig 
articolirt, sondern auch die Verbindungen der vier lateralen Mittelfuss- mit 
den Fusswnrzelknochen in zwei gesonderte Kapseln für je zwei Mittelfuss- 
knochen geschieden sind. 

An Haflbändem dieser Amphiarthrosen kommen auf der Rückseite 
des Fasses nur kurze, den Kapseln eingewebte yor, die man in transyersale 
und sagittale eintbeilen kann, jenachdem sie zwischen Knochen derselben 
Reihe oder TOn Einer Reihe zur nächsten yerlaufen. Zu den ersteren ge- 
hören die Ligg. navictdari-cuboidea und die lAgg. intermetatarsea dorsalia-, LlV, 1. 2. 
unter den sagittalen Bändern zeichnen sich durch ihre Stärke das lAg, Oal- 
canea-ZIaviculare dorsäU und die Xigg. Calcaneo-Cuboidea dorsalia, sowie 
die Ligg. tarso-metatarsälia aus; von letzteren erhält der zweite Mittelfuss- 
knochen drei, eins von jedem Keilbein. 

In der Plantar fläche lassen sich lange und kurze Bänder unter- 
scheiden. Ein langes und sehr starkes Band ist das Lig. Ccücanea-Otiboid. UV, 3. 4. 
plantare. Es nimmt seinen Ursprung von der ganzen rauhen unteren 
Fläche des Fersenbeins, füUt die Goncavität dieser Fläche vollkommen aus 
und theilt sich in mehrere Schichten. Die oberflächlichste erstreckt sich 
über die Tnberosität des Würfelbeins und über die Sehne des M. peroneus 
long. (Pel) hinweg bis zu den Basen der Mittelfussknochen, und dient einer LW, 4. 5. 
Anzahl von Muskeln der Sohle zum Ursprung; die nächste Schichte (ccp*) 
reicht bis zur genannnten Tnberosität, die tiefste (ccp") kommt am medialen UV, 5. 
Rande der oberflächlicheren Schichten zum Vorschein und inserirt sich am 
Würfelbein hinter der Tnberosität. 

Zu den langen Bändern der Fusssohle gehören noch zwei quere, unter 
den Basen der Mittelfussknochen verlaufende Bänder, das lAg, tarseum LTV, 4. 
transp, mediale und L. t» tr, laterale^ das erste vom ersten Keilbein zum 
drittel oder vierten Mittelfussknochen, das andere vom dritten Keilbein zur 
Taberosität des fünften Mittelfussknochens. 

Die kurzen Bänder der Fuss^hle zerfallen ebenfalls in transver- 
sale, wozu das Lig, Ouboiäeo-Haviciilare plantare und die Bandmassen LIV, 4. 
zwischen den Seitenflächen des Würfelbeins und der Keilbeine, femer die LV, 3. 
Ligg. intermetatarsea plantaria gehören, und in sagittale, Verbindungs- 
bänder der ersten und zweiten, der zweiten und dritten Reihe und der 
der dritten Reihe mit den Mittelfussknochen, lAgg. tarso-metatarsea 
platUaria, 

In den Zwischenräumen der Mittelfussknochen liegen die Ligg. inter' 
mäatarsea interossea. 



6. Zehentarsal- und Zehengelenke. 

Sie haben dieselbe, nur in Folge der frühen Misshandlung der civili- 
sirten Füsse weniger ausgebildete Einrichtung, wie die entsprechenden 
Gelenke der oberen Extremität. Der untere Theil des Köpfchens der Mittel- 
fussknochen hat eine von dem Rückentheil derselben abweichende Eurümmung 
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LV, 5. und 80 geht die Congruenz der Gelenkflächen, welche bei Streckimg der 

LV, 4. Gmndphalange Yollkommen ist, bei gebeugter Zehe verloren. Die Artica- 

lation des Köpfchens des Mittelfussknochens der grossen Zehe mit den 
Sesambeinen ist für die Function des Fusses, wenn er beim Stehen auf den- 
selben ruht, Yon Wichtigkeit Demgemäss ist jedes Sesambein sattelförmig 
XXXIV, 4. gekrümmt, concay im sagittalen, convex im transversalen Durchmesser, die 
Gelenkflächen für dieselben am Mittelfussknochen sind durch eine ansehnliche 
First« von einander getrennt und der Entfernung der Sesambeine von ein- 
ander ist durch starke Querfasem der Kapsel vorgebeugt. Alles dies dient 
dazu, die Rotation des Mittelfussknochens um seine Längsaxe beim auf- 
rechten Stehen unmöglich zu machen. 



ni. Muskellelire. 

Es ist üblich, in diesem Theil der systematischen Anatomie nur diejenigen 
Muskeln mit ihren Sehnen und Fascien, d. h. gemeinsamen fibrösen Hüllen 
zu beschreiben, welche mit dem Skelett unmittelbar zusammenhängen. Der 
Eingeweide- und Gefasslehre überweisen wir die Muskeln, sowohl gestreifte 
als glatte, welche in den Wänden der Eingeweide und des Gefässsystems 
vorkommen oder zu Eingeweiden in Beziehung stehen (Augen-, Ohr-, 
Perinealmuskeln u. a.). 

Regelmässig verbinden sich die Muskeln mit den Knochen durch Ver- 
mittlung bindegewebiger Stränge, der Sehnen, die* den Muskelfasern 
dadurch, dass sie sie der Reihe nach und in längeren Strecken aufnehmen, 
eine grössere Ansatzfläche bieten, als die Knochenflächen gewähren könnten. 
Jeder Muskel hat demnach einen Körper oder Bauch, den fleischigen 
Theil, und eine Ursprungs- und In^ertionssehne, Kopf und Schwanz. 
Als Ursprung bezeichnet man das unter gewöhnlichen YerhältniBsen relativ 
rahende, als Insertion das beweglichere Ende. Es giebt mehrköpfige und 
niehrschwänzige Muskeln, indem mehrere Ursprünge zu einer Endsebne 
zusammenfliessen oder aus Einem Bauch mehrere Endsehnen hervorgehen. 
Gewöhnlich werden die Sehnen allseitig von Muskelfasern umfasst; Muskeln, 
deren Fasern von zwei Seiten oder nur von Einer Seite an die Sehne heran- 
treten, werden im ersten Fall gefiederte, im zweiten halbgefiederte 
(pennati und semipennati) genannt. Gezahnt, Serratia heissen platte Mus- 
keln, die mit einer Anzahl paralleler Zacken von einer Reihe gleichnamiger 
Knochen entspringen oder sich an solche inseriren. Vielspaltig, Mülii' 
fidtis^ heisst ein Muskel, wenn in seinem Bauch mehrfache Ursprungs- und 
Insertionszacken sich untrennbar verflechten. Ist das Fleis^ eines Muskels 
durch Sehnenfasem mehr oder minder vollständig unterbrochen, so nennt 
man ihn zwei- oder mehrbäuchig, digastricus^ polpgastricus. Platte 
Zwiächeneehnen , wie sie am Rectus abdominis vorkommen, werden als In- 
Bcriptionen, Inscriptioives tcndineae, beschrieben. Wo Muskelsebnen, Ur- 
sprünge oder Insertionei;, längere Strecken eines Knochens einnehmen, findet 
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sich h&nfig eine Einrichtang, die, ohne die Continuität der Sehne zu' nnter- 
hrechen, Weichtheiien den Durchtritt längs dem Knochen ermöglicht. Dies 
sind die Sehnenhogen, Arcus iendinei. Die Sehne löst sich stellenweise 
Yom Knochen ab, sendet Ton dem Einen Rande Muskelfasern ans nnd über- 
brückt mit dem anderen eine Lücke, in welcher Sehnen, Nerven nnd nament- 
lich Gefltose eingeschlossen sind. Die letzteren werden dadurch nicht nur 
Yor Druck geschützt, sondern erhalten sogar eben dann, wenn die yon dem 
Sehnenbogen entspringenden Muskelfasern sich contrahiren, freieren Spiel- 
raum. 

Wo Muskeln oder Sehnen über scharfe Kanten und Yorsprünge der 
Knochen verlaufen, wird die Reibung vermindert durch untergelegte dünn- 
wandige, mit geringen Mengen einer der Synovia ähnlichen Flüssigkeit ge- 
fällte Säcke, Schleimbeutel, Bursae mucosae. Solche finden sich auch 
häufig iu dem Winkel, den die Sehne bei ihrer Anheftung mit dem Knochen 
bildet Den Schleimbeuteln verwandt sind die Schleimscheiden^), 
Vagitute mucosae, die die durch Röhren verlaufenden Sehnen an ihrer Aussen- 
fläche und die Röhren an ihrer Innenfläche überziehen und so zwei in ein- 
ander steckende Hohlcylinder darstellen, die an den den Endflächen der 
Cjlinder entsprechenden Rändern mit einander verbunden sind. Sie ent- 
halten im Normalzustande nur so viel Flüssigkeit, als nöthig ist, um die 
Oberflächen schlüpfrig zu machen. Ein wesentlicher Bestandtheil des 
Muskels ist der motorische Nerve, der dem Muskel die Bewegungsimpulse 
vom Gentralorgan übermittelt. Den meisten Muskelbäuchen, insbesondere 
denen der Glieder, führt nur Ein Nervenzweig motorische Fasern zu, der 
gewöhnlich in Verbindung mit den Blutgefässen an einer bestimmten Stelle 
in den Muskel eintritt 



A. Muskeln des Stammes. 

Die Musculatur des Stammes ist zurückzuführen auf zwei Lagen, eine 
längs- und eine ringfaserige, wie sie bei den röhrenförmigen wirbellosen 
Thieren (Würmern) die äussere KörperhüUe gleichförmig durchsetzen. Die 
Längsmuskeln vollziehen die Verkürzung und Beugung, die Ringmuskeln 
die Verengung des Rohrs. Sowie in der Axe des Rohrs die starre Säule 
der Wirbel auftritt, wird die Verkürzung desselben unmöglich und es bleibt 
den Längsmuskeln nur noch die Aufgabe der Beugung. Dazu aber, d. h. 
rar Vor-, Rück- und Seitwärtsbeug^ng des Rumpfs, genügt je ein musculöser 
Strang in der Rück- und Vorderwand zu beiden Seiten der Mittellinie: die 
longitudinale Musculatur zerfällt in die Musculatur des Rückens einerseits 
ond die vorderen Längsmuskeln andererseits, die wieder dadurch zerlegt 
werden, dass sie auf der Strecke der Vorderwand, die von dem Brustbein 
gestützt wird, wirkungslos sein würden. 



1) Sehnenscheiden. 
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Dieselbe Ursache, die die Längsmaskeln an den Seiientheilen dde 
Rumpfes schwinden macht, bewirkt das Schwinden der Ringmnakeln an dem 
hinteren Rohr, welchem die Fähigkeit, sich zu verengen, durch die knöcher- 
nen Wirbelbogen geraubt ist, wie sie ja auch, mit Bezug auf den Inhalt des 
Rohrs, physiologisch sinnlos sein würde. 

Der in der ganzen Länge gleichartige Inhalt des hinteren Rohrs bedingt 
eine im Wesentlichen gleichmässige Entwickelung seiner Musculatur, die 
sich demnach auch im Zusammenhang beschreiben lässt, während die 
Mannigfaltigkeit der im vorderen Rohr enthaltenen Eingeweide es noth- 
wendig macht, die Muskeln desselben in die des Bauches, der Brust, des 
Halses und Kopfes zu trennen. Die Analogien der verschiedenen Regionen 
werden sich bei der Schilderung der einzelnen ergeben. 

Die Muskeln des Stammes werden an der Rückseite in ihrer ganzen 
Länge, an der Vorderseite in der Brustgegend bedeckt von Muskeln, welche 
sich an den Gürtel und das obere Ende der oberen Extremität befestigen. 
Functionen zu den Extremitätenmuskeln gehörig, müssen sie doch, der 
topographischen Uebersicht wegen, mit den Muskeln der betreffenden 
Stammesregion abgehandelt werden- 



L RüokenmuskeliL 

Dem eben ausgesprochenen Princip gemäss, theilt man die Rücken- 
muskeln in oberflächliche und tiefe. Im Gegensatz zu den tiefen, verticalen, 
eigentlichen Rückenmuskeln entspringen die oberflächlichen ausschliesslich 
von Dornen, die Schuppe des Hinterhauptsbeins als Analogon eines Wirbel- 
doms mit eingerechnet, und wenden sich seitwärts, gerade seitwärts oder 
schräg auf- oder absteigend. 

a. Oberflächliche Muskeln. 
a. Erste Schichte. 
Lvi. Trapezittö ^). 

Bedeckt in Form eines stumpfwinkeligen Dreiecks die Nacken- und 
Rückenfläche; entspringt continuirlich vom Hinterhaupt und den Domen 
sämmtlicher Hals- und Brustwirbel, am Hinterhauptsbein von der durch die 
beiden oberen Nackenlinien begrenzten Fläche, an den Halswirbeln durch 

XXXVII, 7. 8. Yermittelung des Lig. nuchae; wendet sich mit in der Mitte queren, von 
oben her ab-, von unten her aufsteigenden Fasern gegen den Schultergürtel, 
mit den queren und aufsteigenden Fasern am medialen Theil des Schulter- 

LVII, 1. kamms, mit den absteigenden an dessen oberem Rande und dem lateralen 

Drittel des Schlüsselbeins sich inserirend. 

Motor. Nerv, Yom N. accessorius und durch Anastomosen mit dem- 
selben von den oberen Cervicalnerven. 



^) Jf. cucuilaris» 



Rhomboidei Teres maj. und min. Latis&imus. d. 70 



ß. Zweite Schichte. 

Enih&lt Muskelfasern, welche zur Spina tuberculi min. des Armbeins LVII, 1. 
verlaufen, die unteren direct, die oberen durch die Spitze des Schulterblatts 
nnterhrochen und zerlegt. Die von der Wirbelsäule zum Schulterblatt 
abwärts ziehenden Fasern bilden eine rhombische Platte, die durch eine 
Spalte getheilt ist und demnach in zwei Muskeln zerfällt: 



1. JFthoniboideus min. 

ürspr. Lig. nuchae in der Gegend der unteren Halswirbel. Insert. 
Der Rand des Schulterblattes längs dem dreieckigen Feld, Ton welchem der 
Sohulterkanim sich erhebt. 



2. Rhanibaid. maj. 

Von den vier oberen Brustwirbeln zum medialen Rande des Schulter- 
blattes unter der Insertion des Torigen. 

3. Teres maJ. LVI. LVII, i. 

Der laterale Theil des durch die Spitze des Schulterblattes zerlegten 
Muskels; er entspringt auf der hinteren Flache dieser Spitze (ttnj) und ver- XXV, l. 
lauft in schräg aufsteigender Richtung. , 

iL N. Vom N. subscapularis. 

4. Ijatissimus darsi. 

Entspringt sehnig unmittelbar von den vier bis fünf unteren Brust- LVI. 
virbeln, von den folgenden durch Vermittelung der Fascia lumbodorsalis, 
welche die tiefen Rückenmuskeln deckt, je weiter ab-, um so mehr seitwärts, 
und zuletzt neben der genannten Fascie vom oberen Rande des Darmbeins. 
Die oberen Fasern verlaufen quer über den unteren Winkel des Schulter- 
blattes, die folgenden allmälig steiler aufsteigend; an den vorderen Rand LVII, 2. 
legen sich successiv Zacken an {Ld\ Ijd!\ Li'% welche von den drei oder 
Tier unteren Rippen ihren Ursprung nehmen. Jenseits des Schulterblattes LXIV, 1. 
gehen alle Fasern in eine platte Sehne über, die sich um den Teres maj. LVII, 1. 
bernmwindet, um an dessen Yorderseite zur Spina tuberc. ininoris zu ge- 
langen. 

y. Dritte Schichte. LVII, 2. 

Von Domen zu Rippen, im Verlaufe den Sehnenfasem der Fascia lum- 
bodorsalis analog. 
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1. Serrai, post. Sup. 

LYU, 2. Von unteren HaLi» nnd oberen Brustwirbeln absteigend » mit vier 

Zacken an die zweite bis fünfte Rippe. 

2. Serrat. post. Inf. 

Von der Fascia lumbodorsalis unter dem M. latisfiimus dorsi in der 
Gegend der unteren Brust- und oberen Bauchwirbel aufsteigend mit Tier 
platten Zacken an die vier untersten Rippen. 

LVIII, 1. 2. 8. Vierte Schichte. 

Auf die Nackengegend beschränkt, schräg lateralwärts zu Querfort- 
sätzen der obersten Halswirbel und dem einem Querfortsatz entsprechenden 
Theil des Schädels aufsteigend. 

1. Splenius Capitis. 

Von den Domen resp. dem Lig. nuchae auf den fünf unteren Hals- und 
den drei oberen Brustwirbeln zum Warzenfortsatz und dem nächst an- 
grenzenden Theil der Lin. nuchae sup. 

2. Splenius CerVicis. 

Urspr.: Abwärts vom vorigen bis zum sechsten Brustwirbel. Insert: 
Die Spitzen der Querfortsätze der beiden obersten HalswirbeL 



b. Tiefe Muskeln. 

Sie füllen am Beckentheile der Wirbelsäule den Raum zwischen den 
Domen des Kreuzbeins und der Tuberosität des Darmbeins; an den Bauch- 
und Halswirbeln decken sie die Querfortsätze bis zu deren Spitzen, am 
Brustkorb reichen sie seitlich bis zu den Winkeln der Rippen, am Schädel 
bis zum Warzenfortsatze. Man theilt sie in lange und kurze. Die kurzen 
laufen, bedeckt Ton den langen, von Wirbel zu Wirbel oder von einem 
Wirbel zur nächsten Rippe. Die langen sind gleichsam aus vielen kurzen 
zusammengeflossen; der fleischige Theil derselben nimmt zahlreiche U^ 
Sprungssehnen auf und giebt nach der anderen Seite ebenso zahlreiche In- 
sertionen ab. Nur in grösseren Zwischenräumen deuten tiefere Einschnitte 
eine Trennung in Abtheilungen an, die den Regionen der Wirbelsäule 
entsprechen. 
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a. Lange tiefe Rückenmnakeln. 

Es sind drei Moskeln oder yielmehr Muskelgnippen, da jeder derselben 
entweder der Qnerei der Länge oder der Dicke nach in Theile oder Schich- 
ten serfUlt: 

1. 8aOro8pmali3. ux, i. 

Entspringt Tom oberen Rande des Darmbeins, Tom Kreuzbein, Ton den 
Domen der unteren Baachwirbel und von der Innenfläche der Fascia 
lambodorsalis und theilt sich, bevor er die letzte Rippe erreicht, in einen 
lateralen und einen medialen Bauoh. 

Der laterale, MMiocod<üis^\ giebt vom lateralen Rande allen Rippen- LX, 2. 
winkeln und den Zacken der Querfortsätze der unteren Halswirbel, welche 
Rippen entsprechen, Insertionen, während er zugleich an der medialen Seite 
Ton den Rippen acoessorische Ursprünge aufnimmt. Längs dem ersten 
accessorischen Ursprung zieht eine Spalte aufwärts, die den Muskel in einen 
HioCott, hmbofum und IlioO. iSorsi theilt; die obersten accessorischen LVIII, 3. 
Ursprünge mit den Halswirbelinsertionen stellen den llioC, Oervicis ') dar. LVIII, 4. 

Der mediale Bauch des M. sacrospinalis, JKf. langissimus^ giebt an der 
Bauch- und Brustwirbelsäule von der Torderen Fläche je zwei Insertions- LVIII, 3. 5. 
sehnen ab, an den Bauch wirbeln zum Proo. transT. und accessorius, an den LXII, i. 
Brustwirbeln mi Rippe und Querfortsatz; am Hals und Kopf fliessen beide LVIII, 4. 
Insertionen zu je Einer zusammen, dort den Querfortsätzen, hier dem 
Warzenfortsatz bestimmt. Aocessorische Ursprünge kommen sehnig von 
den Domen oberer Bauoh- und unterer Brustwirbel, femer anfangs ver- LX, l. 
einzelt (Lg*)j dann je näher dem Halse, um so beständiger von den Quer- 
fortsätzen der WirbeL Den Theil des Muskels, der den Bauch wirbeln und 
dem Thorax Insertionen liefert, nennt man Lonffisa» dorsi^ die Insertionen LVIII, 4. 
an Habwirbeln mit den entsprechenden accessorischen Ursprüngen Zjonff, 
CerTic.*), die Schädelinsertion mit den entsprechenden acoessor. Ursprün- 
gen Lonff. Oapiiis*), 

2. Spinales. 

Sammeln Ursprünge von Domen und geben Insertionen an Domen 
höherer Wirbel ab. 

Der SpinäliS dorsi entspringt musculös von der sehnigen Rückenfläche ux, 2. 
des Longiss. dorsi und von zwei oder drei der untersten Brustwirbeldomen, 
überspringt Einen Brustwirbel und endet an den Dornen der folgenden. 

Der Spmalis CerVicis ist sehr unbeständig , häufig unsymmetrisch, LXL 
zaweÜen auf ein einfaches. Einen Wirbel überspringendes Bündel reducirt; 
überschreitet niemals den zweiten Halswirbel. 



I) M, $aierolumbälis. *) M. eeroicdlis adscendena. ') M, tranaversälis 

eemdi. *) M, trahelomaataideus. 

BtBl«, GrondiiM d« Aiuttoinie. q 
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Rotatores. 



LVU, 2. 



-•^ 



18, 

^^- .z'n. die Maskeln, welche m sdueren 
ilao an den Bauchwirbebi yob Proc 
a ' jnerfortsätzen, an den HalBwiiMn Ton 
und median-anfw&rU zn Donm bis sa 
i:i ZU der (Domfortsätzen gleidiwcfthigeD) 
In jeder tieferen Schichte ist die 



. »*«^>* 
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-^.4 schichte. Semispinäles, 

.^-^ ^ .£m^ Sewnspimalis CerVids und Semisp. Copifts. 

Cnpronge Ton drei bis f&nf unteren Bnut- 

an obere Brust- und einen oder iwd 

. entspringt an den oberen Bnut- 

.a •'^«r «i« ünf niehst oberen Habwirbeln; der Semi- 

Theil des Semispin. oerr. und setzt nch 

lateralen Kopf zusammen. Der mediile 

oberer Brustwirbel; sein Bauch wird 

UAterhroehen und meistens durch Ursprung 

UAterar Halswirbel (Sscj/) Terstirkt; der 

..ttJttS ^nm «}6«f«ft Brust- und Ton Tier bis fänf unteren Hals- 

ia» gf f in s rh s ft liche Insertion hellet sich an die 

dar oberen und unteren Nacfcenlinie. 




<fw<^it« SchtehtcL JfkAtMut. 



r^.^^. >«s^ ^vtsAaUsoig* £• BiuM swischen den Muskebauhi^ 
^ ^a A^TMtt aae^Ll^od. mit deft Ursprüngen von den Proe. srti- 



Gt^enklbitBats des Tierten Halswirbels, 
filnftea Baa^wirbels bis sum Dom des 



:^- :te $c\ichtei 






heschrinki, sehen ver- 
, die RoUtions breees sor 
Wund des zweit- oder dritt- 



•^ \«si«»«k. 
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Kurze tiefe Rückenmuskeln. ~^3 



/}. Kurze tiefe Rüokenmuskeln. 

!• An den Bengewirbeln. 

1. InterSpinales. 

Von Dom zu Born. Fehlen den Brustwirbeln. An den Baucbwirbeln LXU, 2. 
liegen sie zur Seite der lAgg. interspinälia , an den Halswirbeln auf den 
Spitzen der getheilten Domen bis zum zweiten. 

2. Ikiertransversarii postt. 

Auch diese beschrftnken sich auf die Hals- und Bauchwirbel. Am Halse LXU, 2. 
Terbinden sie die hinteren Spitzen der Querfortsätze, an den Bauchwirbeln 
kommen sie in zwei Reihen vor, die Eiuen, HUertransv, postt. JUediOrles, LXI. 
Tom Proc. mamillaris zum Proc. accessorius, die anderen, Xntertransv. posU, 
laterales^ zwischen den Querfortsätzen. 

8. Lewxtorea costarum. 

Vom Qnerfortsatz schräg absteigend, entweder zur nächsten Rippe, Lxn, 2. 
Lißpat, Cost. hreves^ oder zur zweit-unteren, Lev, Oost. Lmgi. Die letzteren LXI. 
kommen in der Regel nur am unteren Theil des Thorax vor. 



H. An den Drehwirbeln nnd dem Hinterhaupt. LXn, 2. 

1« Hed. CapHis post. maj. 

Vom Dom des Epistropheus fächerförmig sich ausbreitend an das 
mittlere Drittel der unteren Nackenlinie. 

2. Obliquus Cap. Jnf. 

Spindelförmig neben dem vorigen vom Dom des Epistropheus zum 
Qoerfortsatze des Atlas (der eigentliche Drehmuskel des Kopfes). 

8. JEted. Capitis post. min. 

Vom Tuberculum post. des Atlas zur unteren Nackenlinie des Hinter- 
banptsbeins, an welcher er sich medianwärts vom Rect, cap. post. maj. 
anaetzt 



ß* 
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4. OUiquus Oap. Sup. 

LXII, 2. Dreiseitig, gegen den Schädel sich ausbreitend, bedeckt mit 

Urspnmg am Querfortsatze des Atlas die Insertion des Obliq. inü, mit seiner 
Insertion an der unteren Nackenlinie die Insertion des M. reoi. cap. maj. 

Lxxiv, 2. 5. Itedus Oap. lateralis. 

Von der vorderen Fläche der Spitze des Querfortsatses des Atlas fast 
gerade aufwärts zum Proc. jugularis des Hinterhauptsbeins. 



8. BauolimuskeliL 

Sie ftdlen die Lücke ans, welche am Skelett in der vorderen und seü- 
lichen Rumpfwand zwischen dem unteren Rande des Brustkorbs, den Bauch* 
wirbeln und dem Becken besteht. Den tiefen verticalen RückenmiiakelB 
gegenüber liegt in der vorderen Bauohwand zu beiden Seiten der Mittel- 
linie, die hier durch einen derben schmalen Sehnenstreif, Linea alba^ repri- 
sentirt wird, ein einziger platter Muskel, Bedus abdominis^ in einer Seheide 
eingeschlossen, die von den Sehnen der seitlichen, transversalen Moakehi 
gebildet wird. Diese liegen in drei Schichten, von denen aber nur die 
unterste rein transversale Fasern enthält; die Muskelfasern der obersten 
Schichte haben eine schräg vorwärts absteigende, die der mittleren Schichte 
grösstentheils eine schräg vorwärts auftteigende Richtung. An der Za* 
sammensetzung der Scheide des Rectus betheiligen sie sich dergestalt, da« 
LXV, 3. die Sehne des mittleren Muskels sich in zwei Blätter theilt, die den Rectes 

umfassen, und die Sehne des äusseren Muskels mit dem vorderen Sehnenblatt 
des mittleren, die Sehne des innersten Muskels mit dem hinteren Sehnmihlatt 
des mittleren verwächst. 

Der vertioale Muskel, 

LXiu, 2. Rectus abdonrinis^ 

entspringt breit und platt in einer medianwärts absteigendlßn linie vom 
Knochen und Knorpel der fünften und von den Knorpeln der sechsten und 
siebenten Rippe und geht oberhalb des Beckens in eine schmale Sehne über, 
die sich theils am oberen Rande des Schambeins seiner Seite (Aa^X theils an 
der Yorderfläche des Schambeins der anderen Seite {Rä^ befestigt, indem 
die medialsten Fasern der Sehnen beiden Muskeln vor der Synchondrose 
einander kreuzen. Der Muskel ist ausgezeichnet durch seine InsenpÜomes 
tendineae, drei bis vier quere, etwas siokzackförmige Sehnenstreifen, weklie 
den Lauf der Muskelfasern unterbrechen; sie sind mit dem vorderen Blatte 
der. Scheide sehr fest verbunden , lösen sich aber leicht von dem hinterea 
Blatte. 
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Oeftera steigt ein kleiner Moakel, FyramidäliSf schräg vor der Sehne LXIII, 2. 
des RectoB Torftber vom Schambein zar Linea alba auf; man kann ihn nur 
für einen Spannmoskel der letzteren halten. 

Transversale Muskeln. 

1. OhUquu8 Bibdaminis ext. LXiii, i. 

LXIV, 1. 

Setzt ach zosammen ans sieben platten, von den sieben unteren Rippen 
entspringenden Zacken, zn denen noch regelmftssig eine vom unteren Rande LXIIIi 1. 
des Peetoralis maj. sich ablösende Zacke (Pftt/*), zuweilen auch eine Zacke ^^^^^^» 2* 
Yom Lig. lumbodorsale vor dem Querfortsatz des ersten Bauch wirbeis (Oa^) LXIV, 1. 
sieh gesellt Mit den oberen Zacken altemiren die Ursprünge des Serrat. 
a&t {Sa)j mit den unteren die Ursprünge des Latissimus dorsi (Ld). Eine 
tiefere, nicht ganz beständige Reihe schmaler Zacken tritt hinzu von den 
vorderen £nden der oberen falschen Rippen (Oa^» LXV, i. 

In dem Muskelblatt, welches aus der Vereinigung dieser Zacken hervor- LXIII, i. 
geht, laufen die Fasern um so steiler abwärts, je tiefer sie entspringen. 
Der Uebergang der Muskel- in Sehnenfasem erfolgt in einer Linie, welche 
am lateralen Rande des Rectus abwärts zieht und medianwärts neben und 
über der Spina iliaca sup. rückwärts umbiegt Die Sehne geht, wie erwähnt, 
vor dem Rectos vorüber und endet mit ihrem vorderen Rande in der Linea 
alba und zu Unterst auf der Vorderfläche der Schambeinsynchondrose; mit 
dem unteren Rand inserirt sich die Sehne auf der äusseren Lippe des vorderen 
Theils des Darmbeinkammes und spannt sich von der Spina iliaca ant über 
die ans dem Becken austretenden Muskeln und Gefässe zum Tuberc. oss« 
pnbis hinüber. Der zwischen den genannten Knochenpunkten ausgespannte 
Band der Sehne wird Sohenkelbogen, Arcus arurälis^)^ genannt 

Unter dem lateralen Drittel des Schenkelbogens, zwischen Spina iliaca 
ant sup. und Emin^ntia iHopectinea geht der M. iliopsoas aus dem Becken 
hervor. Mit der Fascie dieses Muskels ist der Rand des Obliquus ext ver- 
banden; die Verbindung wird befestigt durch einen cylindrischen Binde- 
gewehsstrang, Lig, inguinaJe Oxt.^ der an der Spina iliaca ant sup. ent- LXIV, 3. LXV, 
springt *• 

Vor der medialen Lisertion am Tub. oss. pubis sendet der Schenkelbogen 
Yom unteren Rande ein dünnes Fascikel ab- und zugleich rückwärts, welches 
mit der Fascie des M. pectineus (Pe) verwächst Dies ist das Lig, GNm- LXIV, 3. 
hemalL Es kehrt einen scharfen Rand seitwärts und begrenzt so medialer- ^^^^'> ^* 
Beits die Lücke, durch welche die Gefiässstämme der unteren Extremität aus- 
resp. eintreten. Auf diese, für die Lehre von den Unterleibsbrüchen 
▼ichtige Lücke, den Schenkelring, komme ich bei der Beschreibung der 
Schenkelfascie zurück» 

Eine andere, ebenfalls als Bruchpforte interessante Lücke findet sich 
oberhalb des Schenkelrings in der Sehne des Obliq. ext, der äussere 
Leistenring, Anmüus inguin, ext. Es ist eine Spalte zwischen den 
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Rippenzacken liegen hinter dem Rectus, bedeckt von dem hinteren Blatte LXV, 2. 
der Sehne des Obliq. intern. Weiter abwarte erreichen die Muskelfasern nicht 
mehr den lateralen Rand der Scheide des Rectus und gerade an diesem 
Rande findet die Verschmelzung der Sehne des Transversus mit dem hinte- 
ren Blatte der Sehne des Obliq. int. statt 

Unterhalb des Nabels verdünnt sich plötzlich das hintere Blatt der 
Rectosscheide und lässt die Windungen der Gedärme durchschimmern. Der 
Bcbarfe Rand 0, mit welchem die Sehne d^s Transversus zu enden scheint, 
üt das obere Ende eines tiefen, median wärts concayen Ausschnitts, durch 
den die Yasa epigastr. (2) in die Scheide des Rectus gelangen. 



Faseien der Bauchwand. 

Wegen der Fascia superf., die die Bauchmuskeln äusserlich überzieht 
und sich f on der Bauchwand auf die vordere Schenkelfläche fortsetzt, ver- 
weise ich auf die Beschreibung der Schenkelfascie. 

Dünne Bindegewebsschichten, welche den Charakter fibroser Fascien 
annehmen können, finden sich zwischen den einzelnen Muskelplatten. 

Auf der inneren Fläche des Transversus bleibt, wenn man das locker 
angeheftete Peritoneum von derselben abgelöst hat, eine Bindegewebslage, 
F(ucta transversaiis^ zurück, welche am Nabel und in der Nähe des unteren 
Randes stärkere, sehnenartig glänzende Faserzüge eingewebt enthält. In 
der Mitte, vom oberen Rande der Schambeinsynchondrose erhebt sich eine 
gleichseitig dreieckige Platte, JkdminiciUuin lineae albae^ welche sich auf- LXIII, 3. 
Wirts in die Linea alba fortsetzt Von der Gegend des medialen Endes der 
Ciista iliopectinea gehen zwei Faserzüge ab, ein Lig. ing. int. laterale^ 
dem Lig. ingnin. ext. entgegen und parallel dem Schenkelbogen, und ein 
lAg, ing, int. XUediaZe, steil medianwärts aufsteigend. Der lateral- und auf- 
wärts offene Winkel, den diese beiden Faserzüge mit einander begrenzen, 
wird durch bogenförmig von dem Einen auf den anderen Übergehende Fasern 
aoBgenmdet und springt, je auffallender der Contrast zwischen diesen sehni- 
gen und dem lockeren Gewebe der übrigen Fascie, um so schärfer in Form 
einer Falte hervor, der JPlica Semilunaris fasciae transversalis, über welcher 
der Samenstrang (1) in die Bauchwand eintritt. Die Bindegewebsschichte, 
die ihn bekleidet, hängt an der Plica semilunaris mit dem Bindegewebe der 
Fascia transversalis zusammen und kann als Ausstülpung der letzteren, 
Proe. vagmalis fasciae iransvers., betrachtet werden (s. Testikel). Die Oeff- 
Dimg, die von unten durch die Plica semilunaris begrenzt und als innerer 
Leistenring beschrieben wird, ist demnach der Eingang in denProc. vagi- 
nalis fasciae transversalis. Sie liegt Über dem lateralen Theil des Schenkel- 
bogens, 4 bis 5 cm seitwärts vom äusseren Leistenring; dies ist also die 
Lange des Weges, den der Samenstrang (das Lig. uteri teres) schräg median- 
wärts absteigend in der Bauchwand zurücklegt, um durch den äusseren 
Leistenring hervorzukommen. 



>) Linea gemüunaris Bouglasii. 
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Zwerchfell. Diaphragnui. 

'. ..'., vlctwen Fasern ringsum von der unteren Oeffiiimg des 

... v^uiug^n und auf- und einwärts in ein Sehnenblatt, CMnim 

. .umuioulaufen, welches als knppelfiSnnige Scheidewand swiwbea 

«uvi lUuohhöhle ausgespannt ist. Die Verkürzung der Muskeln 

. i )»<4i't(i und erweitert den Brustraum zum Behuf der Inspiration; 

\.4^ hi^iui^u der Gontraction steigt es in Folge der EntleeruDg der 

lUi^l v)«4' Klasticität der Bauchmuskeln wieder empor. Beide Fl&chen 

'>^ v'uViW «rhalten einen üeberzug von den serösen Membranen, die 

«k.. .1- uuU die Bauchhöhle auskleiden. 

i ^i lUUäOttlöse Theil des Zwerchfells zerfUlt in eine rechte und linke 
>. iU , UuA'^m Symmetrie dadurch etwas gestört ist, dass die Aorta beim 
^44ug aus der Brus^ in die Bauchhöhle die Medianebene noch nicht 
Ut hall sondern nach links abweicht. Dadurch dehnt sich der rechte 
\\ ii boluvü^ivmig auf Kosten des linken aus und reicht auch weiter abwirts. 
\vi U wii'il die rechte H&lile durch die Leber aufwftrts, die linke durch das 
Uli «4 i^hwäiU gedrängt. 

lu juilur UlÜfte lassen sich je nach dem Ursprünge drei Abtheilungen 
vmUittviUwiiWn, eine Pars oder PofUo vertdmdis^ eosUüis und siemäUs, 

hb Yi^rtebralportion entspringt mit zwei Zacken, einer medialen 
uuv) lui^raltiiii deren jede wieder in mehrere Zipfel zerüsdlen kann. Die 
lu o vU i« 1 1» /aoktt (a^ b) nimmt ihren Ursprung Tom lateralen Rande einer platten 
>^jt Uuv(, \li«i am ticrten oder dritten Bauohwirbel, rechts gewöhnlich um einen 
\\ ubul Unft^fi als links, aus demLig. oomm. Tertebrale ant. herrorgeht. In- 
iii vu 4ia luitsproohonden Sehnen beider Seiten in der Gegend des oberen 
lUuvlo« dt\a omitMi Bauohwirbels in steilem Bogen in einander umbiegen, 
> * ttoUlu^ssm) «i« mit der Wirbelsäule einen länglichen Schlits^ Hiaius aorUatö, 

iWli. :. ^^^^ duivh den die Aorta (l) in die Bauchhöhle gelangt 

Von d<Mr oberen Spitae desHiat. aort. entspringen Mnakelbünde!, welche 
uxii »oh wach conoav«m Randt^, das Eine reehts, das andere links um den 
^V\ÄO|\hagua heram|t«h«in und rieh über einander am hinteren Rande des 

V vulrum t«^nd\n* ina^riit^n« Sio b^grenaeii den HkOms oesophageus (2). 

IMe )ai«>rale /.ack« tW Wrt«bralportion entspringt tmi der Seitenfläche 
dv« s««a(tttt i>d«r «tTAt^n )Uu<^hwirb«ls und Ton einem Sehnenbc^n, der rieh 
>v\m \V ir)>«lkiVr)Wknii^K)>ning di<^ti<<»r I^cke aar Spitie des Qnerfortsaties des 
v>M.\t<q) lUuAhwirWU, auw^'U^m t^mh diesem writ«* rar Spitze der zwölften 
. > M : H^|'\>« «r«tiYiokU IW t3t%U ))f^|^'n {c\ AberiMückt denM. iHopsoas, der zwrite 

\.,\ den M, quadrat. )uw)>«vruni« K<4^)t d«r awr^itie Bogen, so trennt eine breite 
l «^..ke d«!« Vc^rtM\ra)1hi!iil v«mm t\vMallWU aber auch wenn er Torhandea ist, 
VhJkXst iXm Y<irf4»lirA)* ^\iii i\miU1(^<^U ia«^«(t<4Mi durch ei^e Spalte geschieden, 
lu u<i)ohrr Y<4vMu*«)l« |i«^)llv>aW Mu*k(4b<^«idfl cum Oesrtm tendin. anf- 

l^ i\^ila)lh«n i^cNii ;f«i\)vVi«4U <Hy^t9>lt^t T«m Raade desüioraz mit 

V vm^t AaaaUl /*».k(4i, WcJ. lies »^^«v^«' *^^ ^^hl d^^rRippMi genan zu entsprechen, 
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Zwischen den beiderseitigen Costaltheilen bestellt, wie zwiscben Costal- LXVI, 1. 
und Veriebraltbeil, eine dreieckige, aofw&rts zugespitzte Lücke von ver- 
schiedener Breite. Diese fallt der Sternaltbeil nur nnvoUkommen ans, 
da er nnr ans einigen dünnen, nicbt ganz sjmmetrisoben Zacken besteht, 
die vom Schwertfortsatz oder vom hinteren Blatte der Scheide des Rectns 
entspringen« 

Das Cenirum tendmeum hat im Wesentlichen die Nierenform des Quer- LXYI, s. 
Schnittes der Brosthohle, nähert sich aber in der Regel der Form eines 
Kleeblatts durch Vordringen des vorderen Randes gegen das Brustbein. Es 
besteht ans vielfach verflochtenen Sehnenbündeln, die vor dem medialen 
Schenkel der rechten Yertebralportion eine rundliche Lücke lassen, Foramen 
venae caoae (3) 0* mit deren Rande die Wand der unteren Hohlvene ver^ 
bunden ist. 

MoL N. N. phrenicus aus dem Plexus oervicalis. 



8. Brustmuskeln, 
a. Oberflächliche Brustmuskeln. 
a. Erste Schichte. 
Fedarälis maj. Lxvra, i. 2. 

Entspringt mit zwei dicht an einander grenzenden Portionen , mit der 
Einen, Portio davictdaris (JPmj^), vom medialen Drittel des Schlüsselbeins, LXVIIl, l. 
mit der anderen, Portio stemocostcUis {Pmp\ vom Brustbein und den vorde- 
ren Enden der wahren Rippen in zwei Schichten. Der Ursprung der ober- 
flächlichen Schichte erstreckt sich vom Brustbein auf die sechste, selten 
anf die siebente Rippe; an ihren unteren Rand legt sich die schon bei der 
Beschreibung des Obliq. abdom. ext. beschriebene Zacke (Pmj*) an, die LXVIII, 2. 3. 
ans dem vorderen Blatte der Scheide des Rectus abdom. hervorgeht. Die 
tiefe Schichte (Ptnj^ entsteht mit einer Reihe platter Zacken von den LXVIII, 3. 
Knorpeln der ersten oder zweiten bis zur fünften oder sechsten Rippe, um 
BD n&her den Rippenknochen, je weiter nach unten. 

Die Fasern der Clavicularportion verlaufen parallel lateral-abwärts; 
ihre Sehne setzt sich an die Spina tuberc. maj. des Armbeins; die Fasern 
der Stemocostalportion convergiren gegen dieselbe Stelle, aber so, dass die 
untersten Fasern um den Rand des Muskels herum an das hintere Blatt 
einer hufeisenförmig gebogenen, aufwärts ofifenen Sehne treten, die hinter LXvni, 3. 
der Sehne der clavicularen Portion und weiter hinauf am Armbein haftet. 

Mot, N. Thoradci antt. aus dem Plexus brachialis. 



^) Foramen quadrtUUerum, 
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SubclaviuB. Fectoralis min. Serrat ant 



LXVUI, 3. 



ß. Zweite Schichte. 
1. SubClavius. 

Liegt, vom Lig. coraco-clayiculare ant. verdeckt, in der Spalte zwischen 
dem SchlüBselbein und der ersten Rippe; entspringt mit einer starken, platt 
cylindrischen Sehne vom Knorpel und Knochen der ersten Rippe und endet 
in einer Furche der unteren Fläche des Schlüsselbeins. 

Mot N, Ein besonderer Zweig (N. subclavius) aus dem Plex. brachialis. 

2. Fectoralis minor. 

Entspringt mit drei platten Zacken von der dritten bis fünften Kppe 
und inserirt sich zugespitzt an den Proc. coracoid. Den Muskel bedeckt 
eine Fascie, P. coraco-pedorälis, die sich bis auf das die Achselgrube swi- 
Bchen den Sehnen der Mm. pectoralis maj. und latiss. dorsi überspannende 
Bindegewebsblatt herab erstreckt und dies Blatt aufwärts festhält. 

Mot, N, Wie M. pectoralis maj. 



LXIX, 4. 



LXVIII, 4. 



LXIX, 1. 
LXXIV. 



y. Dritte Schichte. 
Serratus BaUicus. 

Eine nach der Wölbung des Brustkorbs gebogene und durch Binde- 
gewebe an den Brustkorb angeheftete Muskelplatte, welche von den Seiten- 
flächen der ersten bis neunten Rippe mit einer Reihe von Zacken entsteht 
und vor dem M. subscapularis (Sä) vorüber zur Basis des Schulterblatts 
vordringt, an die er sich in ihrer ganzen Länge inserirt Eine von der 
ersten und zweiten Rippe und einem zwischen beiden ausgespannten verti- 
calen Sehnenbogen entspringende Zacke befestigt sich an der oberen Spitze 
des Schulterblatts; eine zweite, sehr dünne Zacke, die am unteren Rande 
der zweiten Rippe entspringt, nimmt mit ihren abwärts laufenden Fasern 
den grössten Theil der Basis des Schulterblatts ein; ge^en die untere Spitze 
desselben convergiren alle übrigen, von der dritten bis zur neunten Rippe 
kommenden, mit ihren Ursprüngen allmälig zurückweichenden Fasern. 

Mot N. N. thorac. post aus dem Plexus brachialis. 



b. Tiefe Brustmuskeln. 

Sie liegen, gleich den Bauchmuskeln, aber durch die Rippen unter- 
brochen, in drei Schichten, die äussere schräg vorwärts absteigend, die 
innere schräg aufsteigend; die tiefste Schichte, die dem Transvenna abdom. 
entspricht, nimmt, wie die Ursprünge dieses Muskels, die innere Oberfläche 
des Thorax ein. Sie hat, da von einer Verengung des Thorax nicht die 
Rede sein kann, ihre Continuität verloren, fehlt an der Seitenwand und ist 




Intercostales. Transversi thoracis. 91 

demgemäas in swei Abtbeilungen, die der Yorderen und hinteren Wand des 
Thorax angehören, aerfallen. 



a. Erste Schichte. 

Intercostales 0xtt. lxiv,2.lxix, 

1. 

Erstrecken sich in den elf Intercostalräumen mit parallelen, Ton Binde- 

gewebsbnndeln durchsetzten Fasern von den Levatores costarum an bis in 

die Gegend der vorderen Enden der Rippenknochen. 

ß. Zweite Schichte. 

Inteixx)st(aes intL Lxiv, 2. 

LXix, 1. 2. 

Beiner rnnscnlös, als die äusseren, reichen sie nicht so weit nach hinten, 

als diese, überschreiten dagegen deren vorderen Rand und fallen den Inter- 

costalraom bis zum Brustbein und an den unteren Rippen bis zur Spitze der 

Rippenknozpel aus. 



y. Dritte Schichte. 

1. Transversus thoracis post. ^). h^a, 2. 

SchUesst sich unmittelbar an den hinteren Rand der inneren Intercostal- 
muskeln an und besteht aus lateralwärts aufsteigenden Zacken, die von 
Rippen zu Rippen verlaufen, meist Eine, seltener zwei Rippen überspringend. 

2. Transversus thoracis ant. *). LXIX, 3. 

Entspringt im unmittelbaren Anschluss an den Transv. abdom. (Ta) 
vom lateralen Ende des Knorpels der sechsten oder fünften bis zur dritten, 
sweiten oder selbst ersten Rippe mit platten, dünnen ^cken und heftet sich, 
medianw&rta absteigend, an den Rand des Proc. xiphoid. und des Brust- 
beins, weiter oben an die vorderen Enden der Knorpel der fünften oder vier* 
ten Bippe. 

Zwischen den Rippen und diesem Muskel laufen die Yasa mammaria 
iati herab. 



1) Mm, nifracostales s, subcostdles. *) IL triangtUaris stemi. 
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Sabcutanens colli Stemocleidoinasioid. 



4. HälsmuakeliL 



Durch die 



am Bake herabnehenden Eiiigeweide, Trachea nnd Oeso- 

phagna, werden die Muskeln der Hals- 
nnd Unteiüefergegend in oberfläch- 
liche oder Tordere und tiefe oder 
hintere geschieden.* Die hinteren haf- 
ten an der Wirbelsaale, die Torderen 
aeiiallea in knrxe nnd lange, je nach- 
dem sie Ton den drei Anheftnngs- 
ponkten, die nch in der betreffenden 
G^^d finden, dem Brnstbein 8^ 
WarsenfortBats P nnd Unterkiefer M 
snm Znngenbdn H Terlanfen oder 
mit ümgehnng des letxteren swei der 
genannten Ponkte mit einander ver^ 




a. Vordere Halsmaskeln. 



LXX, 1. 



uuu, t. 



OL Lange. 



1. SmhiManeus 



••■). 



Eine d&nne, ans medianwftrta anlsteigenden Fasern snsammengesetste, 
an die Haut, vie an die tiefer liegenden Theile fest angewachsene Muskel- 
platte. Entspringt ans der Fascie des Pectoralis mig. und des DettoideoB 
in einer Tom Torderen Ende der «weiten Rippe snm Aeromion sich hin- 
miehenden linie, Terschmilert sich im Ansteigen und setxt sich an den 
unteren Rand des UnterkieferB. Die mediakten Fasern beider Muskeln krea- 
sen einander unter dem fionne, die dem lateralen Rande nächsten über- 
schreiten den Unterkiefer und gelangen sum Theil bia zum Mundwinkel 
(«^ GesichtsmuskelnX 

2. Stemo&eidomasioideus. 

Besteht aus zwei, rom Ursprung bis zur Insertioii selbständBgen, aber 
genau Terbnndenen Abtheilungen, einem medialen, sternalen Kopf {Scm*)^ 
der mit einer rundlichen Sehne Tom Brustbein, einem lateraleB, claTicu- 
laren Kopf (Sem^ der aut einer {hatten Sehne Tom Schldasdbein entspringt 
Der medisle Kopf wird anfwirts breiter und deckt ^ll«M^Kg dm lateralen; 
beide bctetigeB sich an die Auasenflache des WarzanfortsatuBB und den an- 
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grensenden Theil der oberen Nackenlinie bis znm Rande der Sehne des 
M. trapenns. 

Ein nicht ganx beständiger querer Muskel, Transveraus nuchae, der LXXI, 2. 
unter der Insertion des M. trapesins Ton der oberen Nackenlinie entspringt, 
geht in den medialen Band der Sehne des M. stemodeidomastoid. über« 

MoL N, gleich dem M. trapesins. 

S« JBivenier maridibulae. Lxxn, i. 

Besteht aus swei platt cylindrischen, durch eine cylindrische Sehne 
Terbundenen Bäuchen. Der hintere (Bm^) tritt aus derlncisura mastoidea 
herror, der Tordere (jGfm') befestigt sich in der Fossa digastrica des Unter- 
kiefers. Die Sehne liegt dicht über dem Zungenbein und wird an demselben 
auch bei der Znsammenxiehung des Muskels festgehalten, theils durch binde- 
gewebige Anhefbung, theils durch ihr Yerhältniss zum M. stylohyoideua 
(s. diesen). 

Sehr häufig treten au dem Torderen Bauch Muskelbündel hinzu, die 
am lateralen Bande desselben Yom Zungenbein entpringen. 

Ifot. N, Für den hinteren Bauch vom N. facialis, für den Yorderen 
Tom N. mylohyoid. 



ß. Kurse (Zungenbein-) Muskeln. 

* Zwischen Schädelbasis und Zungenbein. 

Stylobyatdeus. Lxxn, i. 

Lxxm, 1. 

Steigt Tom Processus styloid. yor dem hinteren Bauch des Biyenter 
mandibnlae zum Zungenbein herab; heftet sich an das grosse Hom des 
Zungenbeins, zuweilen auf den Körper desselben übergreifend, mit zwei 
2äpfeln, zwischen denen die intermediäre Sehne des Biyenter durchtritt. LXxn, i. 2. 



** Zwischen Brustkorb und Zungenbein, 
t Erste Schichte. 
1. SterOollffaideus. LXXI, i. 

LXXÜ, 1. 

Von der inneren Fläche des stemalen Endes der ersten Bippe, yom 
Brustbein und yom Stemoclayiculargelenk zum Körper des Zungenbeins. 

Erinnert Öfters durch eine sehnige Inscription an die Analogie mit dem 
Bectos abdonu 

Mal. N, Aus dem N. ceryicalis descend. 



94 Omohyoid. Sternoibyreoid. Thyreobyoid. Mylohyoid. 

2. OmobyoideiiS, 

Platti sweiliftacliig, mit einer intermediiren Sehne, die tor den Hals- 

J.XXII, 1, gefHasstAmmen liegt and mit der Scheide denelben zoemninienhingt An 

LXJX| K diese Sehne tritt der hintere Baach, der Ton dem oberen Bande des Sehnlter- 

blatts und dem Lig. transr. aap» entspringt, in fast tranarerBaler Riehtong 

heran; der Tordere Bandi steigt adirig gegen daa Znngenbein henmf aad 

Terachmilit an seiner Insertion mit dem lateralen Bande des Stemohyaid. 

MaL X. Wie Stonohyoid. 

UXn^t« tt Zweite Sebiebieu 

BneWiedcrliolnng des Steniolijüidea in der Weise, daas £e lateralen 
Fksem Bnnnterii i o ch c n Ton der inneren Flache der beiden obenten Rippen- 
knocpel and des Broatbeina zom Zangenbein Teriaafen, die medialen aber, 
dorch ünterbivehang an der Gart» thjreoidea, wrliillrn in 



der an einer Aber Se Anaaenflirhe der Ckil. thjreoiden i wlaofendfn Kante 
endet and 



der ^^Mi der Instttt oMsfcdle dea Sterao^h jreoid. an den Körper nnd das 
graar Hom dea Zangenbeina tritt. 

M^4. X. derSteTBoth^PKOftd. TomS. cerficafis dsHCBd, derlbyreohyoid. 
dea X» bjpogKHHBk 



*** £wiaeken Faterbicfer aa4 Zaagenbein. 
t Brate ScbicbtSL 



lAXm. 4. Kin «v^paam* )la$ibr4« d<«*, T«n «&x»er Tinea mylobj rodua sar anderen 

Wiit aV^ir^Tla <v^XTW^ Fa*i«m «c^ ):inoelieBd^ den yohi Kdiper des ünter- 
kt^fwis a\««^•*V,^v«*«^n<*n Iva«« aix«f^.^ 1*3« Tördersten Fasern verlanfen in 
tratM^viMta^W Ktv^>it«n^. ^^ bir^tM^n «cärrair rliokvarta, nm am Znngenbein- 

^\\n. Ä, V^irftM' tdTwi aYi <^n<»r xv» d<sr M;«» desselben ^vu^rizte i^c^ cnlzeckenden 

M^ S\ <>}<-\<^}\^Mi;m\([. ^^ia A«l dea K. a^^VMÜbK. iaC ^on dritten Ast 
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tt Zweite Sohioht«. 
Chniollifaideus. 

Gebt dicht ftber dem Mylohoid. und anmittelbar neben dem gleich- LXX, 2. 
namigen Muskel der anderen Seite in gerader Linie Ton der Spina mentalis ^^^^'> ^' 
lam Zangenbein, am sich an dessen Yorderflftche in der gansen Breite der- 
selben anxusetsen. 

Moi, N, Yom N. bypoglossas. 

h. Hintere Halsmuskeln. 

Dnrch die Qaerforts&tze der Halswirbel in eine laterale und mediale 
Grappe geschieden. 

tti Laterale. LXXIV. 

Yon den den Rippen analogen Forts&tzen der Halswirbel entspringend, 
entsprechen sie, soweit sie sich an Brastrippen ansetzen, den Intercoetal- 
DDd queren Baachmuskeln ; ein sur Spitze des Schulterblatts herabsteigender 
Muskel wiederholt am Halse den Serrat. ant. der Brustregion. 

1. ScaUenus Bni. 

Yon den drei oder Tier nftchst unteren Halswirbeln an das Tordere Ende 
des ersten Rippenknochens. Der hintere Rand der Insertion ist an der 
koöehemen Rippe durch dasTuberc. scaleni bezeichnet. Hinter dem Muskel 
Terllsst die A. subclavia die Brusthöhle, Tor demselben zieht die gleich« 
namige Yene Torüber. 

2. SCaienus ZDedius. 

Yon sftmmtliohen Halswirbeln an die erste Rippe hinter dem Suleus 
sabdatiae. 

3. Soalenus post. 

Yon den drei untersten Halswirbeln an die äussere Fläche der zweiten 
Rippe Yor der Lisertion der Zacke des Serratus post. 

4. Levator Scapulae. 

Yon den Tier obersten Halswirbeln zn dem oberhalb des Ursprungs des 
Schnlterikamms gelegenen Theil der Basis des Schulterblatts. 
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Longus colli, atlant m cap. Intertransvers. 



LXXIV, 1, 



ß. Mediale. 

* Lange. 

1. Ziongus OoUi, 

Liegt an der Yorderfl&clie der Wirbelkörper und gleicht einem stumpf- 
winkligen Dreieck, dessen stumpfe Spitze den Querfortsatz des sechsten Hab- 
wirbels einnimmt. Der laterale Rand, bis zu dieser Spitze, giebt Luertionen 
an Querfortsfttze; Yom sechsten Halswirbel an aufwärts bis zum yiert«n 
empfängt er Ursprünge von Querfortsätzen. Die dem stumpfen Winkel 
gegenüber liegende Seite, die vom Körper des dritten Brustwirbels bis zum 
Körper des zweiten Halswirbels reicht, nimmt Yon den unteren Wirbel- 
körpern Ursprünge auf und giebt an die zwei oder drei oberen Wirbelkörper 
Insertionen ab. 

2. Ijongus Bilantis. 

Von Querfortsätzen oberer Halswirbel, zuletzt des dritten oder zweiten, 
an das Tuberc. atlantis ant. 

Er ist meistens mit dem Longus colli yerwachsen, muss aber von ihm 
getrennt werden wegen der Wirkung auf den Atlas, die mit der Wirkung 
auf die übrigen Halswirbel nicht zusammenfallen kann. 

3. Zjongus OapUis^}. 

Entspringt gewöhnlich mit vier Zacken Ton den vorderen Spitzen der 
Querfortsätze des sechsten bis dritten Halswirbels und inserirt sioh an der 
unteren Fläche des Körpers des Hinterhauptsbeins, zur Seite des Tuberc. 
pharyngeum. 



LXXV, 2. 



♦♦ Kurze. 

1. Intertransversarii BmiL 

Schmale Muskelchen zwischen den vorderen Spitzen der Querfortsätse 
der Halswirbel 

2. Redus Capitis BaU. >). 

Hinter dem Longus capitis von der Wurzel des vorderen Bogens des 
Querfortsatzes des Atlas medianaufwärts zum Körper des Hinterhauptsbeins. 



1) M. redus cap. ant, maj, ^ 3f. rect, cap. minor. 
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Fascien der EcHsgegend. lxxv. 3. 

Durcli Anheilang an das Zungenbein wird die Fascie der Halsgegend 
in eine Fascia suprahyoidea und infrahyoidea getheilt. Die Fctöcia suprO' 
hifoidea enthält nur, wo sie über die Submaxillardrüse weggeht, stärkere 
seimige Fasern« Die Fascia infrähyoidea^ die man auch schlechthin Fa^a 
cerviecäis nennt, entsteht einfach am Zungenbein, theilt sich aber abwärts 
in zwei Blätter, ein- oberflächliches und ein tiefes. Das oberflächliche 
hüllt den Stemocleidomastoideus ein und befestigt sich zwischen diesem 
Muskel und dem Trapesius, die Fossa supraclaYicularis bedeckend, an das 
SchlQsselbein. Das tiefe Blatt bildet den Hintergrund der Fossa supra- 
clayicularis, indem es Yom Brustbein auf die erste Rippe übergeht und sich 
mit der Fascie der Scaleni in Verbindung setzt. Diese hängt zusammen mit 
der Faseia praevertd)raU8, die Yor den Wirbelkörpem und den tiefen Hals- 
muskeln herabgeht. Das lockere Bindegewebe zwischen dieser Fascie und 
dem Oesophagus kann man leicht mit dem Finger trennen und so einen Weg 
in das Mediastinum post. bahnen. Seitwärts ist der auf diese Weise erzeugte 
Hohlraum durch ein sehr straffes Bindegewebsseptum begrenzt, welches dio 
Scheide der Halsgefässe an die Fascia praeyertebralis befestigt. 



5. Eopfmiiskeln. 



llit Ansnahme der Kaumuskeln sämmtlich Yom N. facialis innenrirt. 



a. Muskeln der Schädeldecke. 

Fjncraniiis. 

Das subcutane Bindegewebe der Schädeldecke, Galea aponeurotica^ ist 
fest mit der behaarten Kopfhaut, locker und Yerschiebbar mit dem Periost 
verbunden. In dasselbe strahlen ringsum, Yon der Grenze der Schädeldecke 
gegen Gesicht und Nackenfläche, platte Muskeln in yerschiedenen Richtungen 
ein. Soweit diese an Knochenkanten, am Marge supraorbitalis, an der Linea 
nuchae supr. u. s. f. entspringen, ziehen sie die Kopfhaut herab. Indem sie 
aber zum Theil ihren Ursprung an beweglichen Gebilden, an der Haut der 
Augenbraue und am Ohrknorpel nehmen, dienen sie zur Erhebung der letz- 
teren und wirken Ton der Galea aus als dem relatiY festeren Punkte. 

Die einzelnen Abtheilungen des Epicranius sind: 

IL (£^7tcr.) frontalis^ entsteht mit einigen schmalen Zacken Yom Nasen- LXXVI. i. 2. 
rücken {Ef) und am medialen Augenwinkel Tom Proc. nasalis des Ober- I^XVII, 2. 
kiefecB {Ef"\ mit einer breiten Zacke (Ef") Yon der Haut der Augen- 
braue. 

Heule, Gmndries der Anfttomfe. 7 



08 Orbicularis oculi. 



tAXVi, ff M. (jBf.) temporoZf s ^), eine schmale und sehr dünne Zacke, die Tom 

Torderen Rand des knöchernen nnd der Torderen Wand des knorpligen 
OehÖrgangs schr&g Yor- nnd aufwärts TerlftnfU 

Jif. (JB7.) Auricularis Sup. ^ haftet mit dem unteren Ende an der media- 
len Fl&che des Ohrknorpels nnd geht aufwärts an Breite snnehmend mit 
oonvezem Rande in die Galea über. 

M. (XI) SMricularis post. '), ^^^ Fascikel oder mehrere, welche auf der 
Sehne des Stemodeidomast. entspringen nnd gerade Torwarts zur couTexen 
medialen Fläche der Ohrmuschel siehen. 

Jf. ( JBi.) Ocdpüälis^ Ton der obersten NackenUnie schräg seitwärts auf- 
steigend, geht durch glänzende parallele Sehnenüikseni in die Galea über. 



K Muskeln der Augenlider. 
Orbkularis 



LXXVI, S. Der Muskel, der die Augenlidspalte Tingf5rmig, mit gegen den Rand 

LXXVU, K der Augenlider abnehmender Mächtigkeit nmgiebt und allseitig den knöcher- 
nen Rand der Orbita überragt, läaai sich in drei Abtheilungen trennen, die 
sich auch einzeln zu bewegen im Stande nnd. 

Die innerste Abthdlung, IL orbicularis paüpttroHs, liegt in der Dicke 
der Augenlider und reicht mit ihrem äusseren bogenförmigen Rande nicht 
bis zum Rande der Orbita. Sie ist am medialen und lateralen Augenwinkel 
je durch ein Ligament, Up^ palptbrdle USfdiäle und p. laterale unter- 
brochen und wird dadurch in einen OrbicmJaris o. polpc6r. Smp. und eben 
O. <k fiaiprbr. Ih^* geschieden. Beide Mss. palpebrales entspringen hinter 
einander Ton der oben» Hälfte der Crista lacTymalia post.^) und Ton dem 
Lig. palpebrale mediale, welches in horbtontaler Richtung über dieThränen- 
ftirebe hing^epannt und in die änsso« Wand des Tkränensaekz angeweht 
ist* Ton die$i^m Bande gehen die Bündel des M. palpebr. sup. unter spitsem 
Winkel aufwIUt«« die dee M. palpebr. inü. abwärts ab und inseiiren sich in 
gleicher Weise aa dem Lig. palpebrale laterale. 

Die zweite Abtheilung« JMl {t'ii-ry.jrü ocmli) orMoZis, grenzt un- 
mittelbar an die Mm. palpebrale und umkrusi sie in Fonn einer platten 
ScKKn$«, die TvvEi der Glabella uri dem aagT^nzendcB Tlieil des oberen 
Randee dtw Orbite mit einer AniJir.I planer Zacken entspringt und am me- 
dialen Thei) di^ unltMrett Raadee der Orl-ita eKenso eadet. Der OfiMis 
SNfk un«) Os i^u |^^h<4el al«iL> zur Seil« des Laleralen Amgcnwinkek oontinnir- 
lu-'h in <riiian«Wr üWr; d<T Th^il d«r Sc^in^« der diesen üebergang Ter- 
milf^« i*l duroh «ir^f^V« IViUxlif^w^be an die Fax» temporaHs angeheftet 
Die /^ck^MR« di^ de« ^vWiv« TheU d<« lluskels t^'j^-^'^t ■ ■ * ■ f ■ , liegen in 
zwv^ Ssrhu'^hte«« ?>>a deinen di^ nei^rrem vvV^'li eincsi mcskr fcanzontalen Ye^ 
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lauf haben; sie Terfiechien sich mit den Ursprüngen des M« frontalis nnd LXXVI, 2. 
enden sun Theil schon in der Haut der Augenbraue (Os"). LXXVn, 2« 

Die dritte Abtheilung, Orhictdaris molaris , schliesst sich an die 
untere Hälfte des M. orbitalis an; er entspringt medialerseits Tom Nasen- 
rücken und Infraorbitalrande unter dem M. orbitalis« lateralerseits aus und 
neben demselben aus der Galea {(hn). Von beiden Ursprüngen aus gehen 
die Bündel theils bogenförmig in einander über, theils enden sie, einander 
kreuzend, in der Haut der Wange. 



G. Gesichtsmnskeln. 

a. Erste Schichte. LXXVn, 9. 

Ein in seltenen Fällen continuirliches Blatt von gegen den Mund- 
winkel conyergirenden Bündeln, in der Regel in drei platte Muskeln zer- 
fallend: 

« 

1. Zygamaticus i). 
Schräg absteigend, Tom oberen Rande des Jochbogens. 

2. Risorius «). 

Zarte, transTersale Bündel, welche aus der Fascia parotidea entsprin- 
gen nnd die Ausstrahlung des Subcutaneus colli bedecken und spitzwinklig 
kreuzen. 

3. Triangularis menti ^. 

Ein platt dreiseitiger Muskel, welcher Tom unteren Rande des Unter- 
kiefers zwischen den Insertionen des Subcutaneus colli breit entspringt und 
Btra£f an die Unterlage angeheftet lateralwärts zum Mundwinkel aufsteigt. 
Von den Tordersten Bündeln beider gleichnamigen Muskeln yereinigen sich LXX, 1. 
einige schleifenförmig unter dem Kinn {Trfn')\ einige verlieren sich in der i^"^^^^'«^* 
Haut der Kinngegend (Trm"). * 

ß. Zweite Schichte. 

Wesentlich yerticale Muskeln, welche breit in der Oberlippe und Unter- 
lippe enden. 



^) M. zygofHiaU major, ^ M. risorius Santortni. ^ M. depressor anguli 
cris. 
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Quadrat. lab. sup. Caninns. Quadrat menti. 



Lxxvn, 2. 



1. Qiiadrcd, läbii Sup. 

Bestellt ans drei, am Ursprünge mehr oder minder deutlich gesonderteD, 
abwärts übereinander greifenden Zacken. Ein Capid angulare {Qls^^) ent- 
springt von dem Stirnfortsatz des Oberkiefers, ein Captd infraorbitale {Qh'y) 
am Infraorbitalrande, ein Caput zygomaticum {Qlsl*')^) auf der Höhe des 
Tuber zygomaticum. Das Caput angulare endet regelmassig mit einem 
Theil seiner Fasern in der Haut des Nasenflügels, doch kann auch das Caput 
zygomat. sich bis zum Nasenflügel erstrecken. 



Lxxvni, 1. 



2. Cfaninus^ 

Entspringt, vom Torigen bedeckt, aus der Grube des Oberkiefers unter 
dem For. infraorbitale und endet, lateralwärts absteigend, in der Haut des 
Mundwinkels. Wird fast beständig verstärkt durch ein schmales, vomStim- 
fortsatz des Oberkiefers stammendes Bündel (C). 



uxvin, 

1. 2. 



Lxxvin, 4. 

LXXIX, 2. 



S. Quadratus xnenii^ 

Eine theils unmittelbare, theils durch Insertion am unteren Bande des 
Unterkiefers unterbrochene Fortsetzung des Subcutaneus colli, welche mit 
schräg medianwärts aufsteigenden Fasern die ganze Breite der Unterlippe 
einnimmt. 

y. Dritte Schichte. 

Eine transrersale, zum Theil sogar ringförmige, d. h. Ton der Bück- 
wand des Schlundes auf das Gesicht sich erstreckende Muskellage. Die Prä- 
paration derselben von der Schleimhautfläche zeigt die Continuität der 
Museulatur der Wange und Lippe; an der äusseren Fläche aber wird die- 
selbe durch den Ansatz der oberflächlichen Muskeln verdeckt und so wurde 
sie in einen medianen und einen paarigen seitlichen Theil zerlegt. 



Der seitliche Theil, 



^uccinator^ 



nimmt seinen Ursprung von der Gegend der hinteren Backzähne des Oher- 
und Unterkiefers (am Unterkiefer von derCrista buccinatoria) und zwischen 
beiden Kiefern vom IJg. ^erygo - mandibulare^ durch welches die Fasern 
des Buccinator mit den Fasern des M. cephalopharyngeus (Cp), des obersten 
Bingmuskels des Schlundes, zusammenhängen. Ein straffes, fest adhärirendes 
Bindegewebe, FcLScia buccopharpngea, setzt sich von dem Buccinator auf die 
Schlundmuskeln fort. 



') M, levator lahii sup. alaeque nasi. *) M. levator läbii sup, proprio»' 
«) 3f. zygomat, minor. *) M, levator anguli oris. ^) M. depressor labii inf. 
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Barch Yerflechtung der Bündel, die den Aasfuhrungsgang der Parotis LXXVIII, l. 
(1) zwischen sich fassen, gelangen die vom Unterkiefer entspringenden theil- 
weise an den oberen Rand, die Yom Oberkiefer entspringenden an den un- 
teren Rand des Muskels und setzen sich so, gekreuzt, in die Lippen fort. 

Der zwischen den Mundwinkeln gelegene mediane Theil des Muskels 
lässt sich in eine oberflächliche und eine tiefe Schichte scheiden. Der ober- 
flächliche Muskel, 

Sphincter oria, Lxxviu, i. 

besieht aus den transversalen Bündeln, welche die beiden Buocinatorii ein- 
ander entgegensenden, untermischt mit Einstrahlungen der oberflächlichen, 
namentlich der verticalen Muskeln und mit sagittalen, die Dicke der Lippe 
dorchidehenden Fasern, die indess nur mikroskopisch zu constatiren sind. LXXIX, 1. 
Die transversalen Fasern herrschen vor; sie verstärken sich am rolhen 
Lippenrande und gehen continuirlich über die Mittellinie hinweg; in 
einiger Entfernung vom Lippenrande kreuzen sie einander in der Mittel- 
linie und enden in der Haut. An der Oberlippe steigen die obersten 
transversalen Fasern zum Knorpel der Nasenscheidewand empor {M, nasali$ 
labü aup.y). 

Die tiefe Schichte der zwischen den Mundwinkeln gelegenen Muscu- 
Utur zerfallt durch Anheftung jederseits am Ober- und Unterkiefer in vier 
Moskelpaare; die beiden lateralen, eigentlich Endigungen von Bündeln 
des Buccinator, erhalten durch ihre Befestigung am Knochen die Function, 
die Mundwinkel medianwärts zu ziehen; ich bezeichne sie als Incisivi und 
zwar als einen Incisivtis labii Sup. und Z !• Inf er, LXXVIII, 2. 

Von den medialen Muskelpaaren verbreitet sich das des Oberkiefers, I^^^^» 2. 

Nasalis, Lxxvm, 2. 

am Seitenrand des Nasenflügels ') und über den Nasenrücken ^), 
Der mediale Muskel des Unterkiefers, 

Mentalis*), Lxxvra, 2. 3 

Lxxix, 2. 

tritt mit abwärts divergirenden Fasern zwischen den medialen Rändern der 
beiden Mm. quadrati menti hervor und endigt in der Haut des Kinns. 



d. Kiefermuskeln. 

Zwei an der äusseren und zwei an der inneren Fläche des Unterkiefers, 
die beiden äusseren und einer der inneren von vorzugsweise verticalem Yer- 



^) M, dcpressor sepH mobüis. ^ HL depressor alae nasi. ^ M. eompressar 
nofL ') M, Uvatar mcnti. 



OAbcLer. T^^Mralis. Pteiygoälö. 



\ \ 



\\ 



» <. atienösjntft besiunint, der wMätm ionere, hofiioiital 
^«ft^tf^ und SeitwärUbewegoog d» Ustcrkiefien. 
AiX crtuItBii ihre motoriBchen XerfiB tob Stamme des 



« ■« 



\ »• 



^^j«^^%»a «BT iuMKn Fliehe des ünteriöefanaleB; beiieht «u 
.va, .uMr äUKren mit schriig röckwiiti Tfrliiliihn Fasern, 
..v4^u Vhcil der inneren Schichte nnbedecÜ I&h ^ »«4 dieser in- 
^«A :\iwsm i$«£rade abwirts xiefaen* 

2. Thmporali». 

N. • la^« ^^>n der ganzen Flache der Fossa tenapnni*» nnd Tim der 

• %a%« der ^käi^n ^iX^y^ temp&raJi&, die ihrea UrsfB'vng Ton der 

i^icüv^ 4wi;sc^«n der cbem nnd nnteni Srhlifrulinie nimmt, sich 

X V AaU'i'tt tott Jv>chK^pen erstreckt nnd gegen den Band des letzteren 

., v%^*» viuivilF*?« ^^fCDfnnie Bliner spaltet. Die Fasen o ume ag ii cn gegen 

V s«»*v'iv vVd^tuit^ der Fossa Uznporaoi« nnd T et e aid gen äch in einer platten 

>v^ ^^^1 vU^ ^via ft4<k coracoiiens des üntexkie&EB j iTT . i k xt , 

K^4S«^;m^ nak Fniiwm Kc^ an der latenlen Platte des 
t^ > sUu^ «NH^iNNi» an derCki8SaiiAa aemi| i taa Ii&. Bcade, an&ng 
\\«s.\.>A t^u>k^>avV^ i^rtremnL Tcreszigiai sc^ ic iints Seine, die si^ imter 
>A^%^ V^'N^^>^^' 'i^ VsieikicIeEs in cnrnr Grabe der TisdiiiBilM des Proc 

V^> ^^ Y\>4tMi |a)(cyx!A33«a «c^nir a^ iin£ rn Aaagts nnm "Wiakd des 
\\ \ V ^'^'I^^vn'A.a^ «a ^«KMOi ZKwnr Fikcbe «r äc^ zk 

^x w«v >avi^ ^^¥ >lA*si<'9a(ir asa «ar iAsaepeiL 
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CL Aeusserer SchulterblattmuskeL 

Deltoideus. 

Entspringt, dem Ansätze des Trapezins gegenüber, Yom Schnlterkamm LXVm, l. 2« 
und dem lateralen Drittel des Schlüsselbeins und befestigt sich mit conver- I'^^^t 1- 
girenden Fasern an die Rauhigkeit des Armbeins (cl), in welche die Spina tub. XXVI, l. 
maj. endet. Ueber das Tuberc. maj. gleitet er mit Hülfe eines grossen 
Schleimbeutels. 

Mot. N. Axillaris aus dem Plexus brachialis. 



ß. Hintere Schulterblattmuskeln. 

1. Supraspinatus. , LXXX, 2. 4. 

Aus der Fossa supraspinata und von der inneren Fläche der gleichna- 
migen, diese Grube überbrückenden Fascie zur vordersten Facette des Tub. 
" maj. des Armbeins. 

Mot. N. Ein Ast des N. suprascapularis aus dem Plexus brachialis. 

2« Infraspinattts. 

Vom unteren Rande des medialen Theils des Schnlterkamm s(Js|>'), von 
der Fossa infraspinata (Jsp'') und der dieselbe bedeckenden Fascie zur mitt- 
leren Facette des Tub. maj. des Aimbeins. 

Mat. N. Wie der vorhergehende. 

3. Teres minor. 

Von der äusseren Fläche des unteren Theils der Fascia infraspinata 
und dem lateralen Rande des Schulterblatts zur hinteren Facette und zum 
hinteren Rande des Tub. maj. des Armbeins. 

Mot N, Ein Zweig des N. axillaris. 



y. Vorderer Schulterblattmuskel« 

SubScapularis. * • LXXXI, 1—3. 

LXIX, 1. 4. 

Füllt, von der gleichnamigen Fascie bedeckt und von hinten her den 
Serratus ant. bedeckefid, die Fossa subscapularis vollständig aus und geht 
Tor dem Schultergelenk in eine platt« Sehne über, die sich an das Tub. 
minus und den obersten Theil der Spina tuberculi min. inserirt. 

Mot, N. Mehrere Zweige direct aus dem Plexus brach. 
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Biceps br. Coracobracb. Brachial, int 




b. Muskeln des Oberarms, 
er. Vordere oder Beugeseite. 

Erhalten ihre motorischen Nerven sämmtlich aus dem N. cutaneos la- 
teralis. 



LXXXI, 2. 



XLU, 5. 6. 
LXXXI, 2. 



Erste Schichte. 
Bic^s hrachii. 

Entspringt mit zwei, bis zur Insertionssehne trennbaren Eöpfen, der 
kürzere, mediale Kopf, Bicipitis capui breve^ yom Schulterhaken, der län- 
gere, laterale Kopf, Bicipitis capui longum, aus dem Labrum glenoidenm 
vom oberen Rande der Schultergelenkpfanne mittelst einer rundlichen Sehne 
(j&), die das Schaltergelenk durchsetzt und nach dem Austritt aus demselben 
im Sulcus intertubercularis herabläuft. Die eigentliche Insertionssehne (ff) 
dringt zwischen Radial- und Beugemuskeln des Unterarms in die Tiefe, 
um sich an der Tuberositas radii zu befestigen; Ton ihr geht oberhalb des 
Ellenbogengelenks ein plattes, oberflächliches Fascikel {B") median-abwärts 
abf welches sich der Fascie des Unterarms einwebt. 

Varietäten, hauptsächlich auf Vermehrung der Zahl der Köpfe beruhend, 
sind häufig. 



LXXXI, 3. 



Zweite Schichte. 
1. Coracohrachiälis, 

Mittelst einer, ihm und dem kurzen Kopf des Biceps gemeinsamen 
Sehne vom Schulterhaken entspringend, setzt er sich, der Insertion desDel- 
toideus gegenüber an der medialen Fläche des Oberarms und in der Regel 
mit seinen oberen Fasern an einen Sehnenbogen {*) an, der sieb zumTu- 
berc. minus hinauf erstreckt und die Sehne des Latissimus dorsi und die 
Vasa circumflexa humeri antt. überbrückt. 



LXXXU, 3. 



LXXXU, 1. 



2. Brachialis int. 

Umfasst mit der oberen Spitze seines Ursprungs die Insertion desDel- 
toideus, nimmt weiter abwärts die yordere Fläche des Armbeins und die 
Ligg. intermuBCularia, namentlich das Lig. intermusculare laterale ein und 
inserirt sich, dicht an die vordere Wand der Ellenbogengelenkkapsel ange- 
heftet, an der TuberositHJ; der Ulna. 

ß, Hintere oder Streckseito. 
Extensor tricepa. 

Von den drei Köpfen dieses Muskels entspringt der lange, .Ajnooneus 
langus^ TomTuberc infraglenoidale des Schulterblatts und einem in die Sehne 
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des LatissimiiB dorsi eingewebten Sehnenstreif (AI'), der kurze Kopf, ^i»- 
ameus brevis, Tom lateralen Rande des Armbeins, und der innere Kopf, LXXXI, 4. 
Asieoneus int^ Ton der hinteren Fläche dieses Knochens und des Lig. Inter- 
ZDusculare mediale. Der Anconeus br. reicht mit seinem Ursprünge nicht LXXXI, 2. 
bis zum Epicondylus und lässt den unteren lateralen Theil des Ancon. int. 
unbedeckt; seine (des Ancon. br.) untersten Fasern entspringen von einem 
Sebnenbogen, der dem N. radialis (Nr) den Durchtritt längs dem Knochen LXXXI, 4. 
zur Yorderfläche des Arms gestattet. 

Die gemeinschaftliche Insertionssehne des Triceps endet an der Rauhig- 
keit der oberen Fläche des Olecranon. 

Hot. N. Aus dem N. radialis. 



c. Muskeln des Unterarms, 
o. Vordere oder Beugeseite. 

Sie liegen in mehreren Schichten; als oberflächliche bezeichnen wir die- 
jenigen, welche ganz oder zum grössten Theil am unteren Ende des Ober- 
arms entspringen. Zur tiefen Schichte rechnen wir die Muskeln, deren Ur- 
sprung nicbt über das Ellenbogengelenk hinaufreicht. 

Ihre motorischen Nerven erhalten sie sämmtlich vom N. medianns, mit 
Ausnahme des M. ulnaris int. und der medialen Fasern des M. flexor digit. 
pro£, die der N. ulnaris versorgt. 

I. OberflAehliche Muskeln. 

Sie entstehen sämmtlich aus einer Muskelmasse, die vom medialen Epi- LXXXIII, 3. 
condylus ausgeht (F^ und durch ein von der Sehne des Brachialis int. stam- 
mendes Fascikel (F") verstärkt wird. 

In der obersten Schichte liegen, vom Radial- zum Ulnarrande einander 
folgend: 

1. Ih-anator teres. 

Verläuft zur Mitte des lateralen Randes des Radius, an welchem er sich, LXXXUI, l. 
bedeckt von den Radialmuskeln (BB) inserirt 

2. Radialis Int^). 

Geht in der Mitte des Unterarms in eine rundliche Sehne über, welche 
anter dem Lig. carpi volare propr. in einer eigenen Scheide zur Yorder- 
fläche der Basis des zweiten Mittelhandknochens herabläuft. 



^) M, flexor carpi radialis. 
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HääIII, 1« 



3. I^maris longus. 

m 

Ans dem kurzen spindeliormigen Bauch entspringt eine lange platte 
Sehne, die in der YolaraponenroBe endigt. 
Fehlt hänfig nnd Tarürt yielfiach. 



xun, 4. 



4. TJlnaris inl. i). 

Erhält zu dem Ursprung aus der gemeinschaftlichen Muskelmasse ( ITtO 
noch einen längs der hinteren Kante der Ulna durch Yermittelung eines 
festen Sehnenblattes entspringenden Kopf ( Ui* ) und begrenzt mit dem Ur- 
sprung Tom Epicondylus und mit dem oberen Rande des ulnaren Kopfes 
eine enge Spalte, durch die der N. ulnaris (Nu) an die Yorderfläche des 
Arms und in den Schutz des Ulnaris int. gelangt. Inserirt sich an das 
Erbsenbein. 



LXXXm, 2. 



LXXXUI, 3. 



5. Flexor d,igiiorufn Suhlimis. 

Bildet eine zweite und dritte Schichte der oberflächlichen Muskeln, in- 
dem die Bäuche und Sehnen der den yier medialen Fingern bestimmten 
Muskeln je zwei und zwei neben einander liegen. Die obere Schichte neh- 
men die Beuger des dritten und vierten Fingers ein (Fds ' und Fds ^), Ton 
denen der erste an seiner lateralen Seite einen dünnen, Tom Radius stam- 
menden Kopf aufiiimmt. In der tieferen Schichte liegen die Beuger des 
zweiten und fünften Fingers {Fds* und Fds^), deren Fasern sich an beiden 
Rändern einer Sehne entwickeln, in die ein aus der gemeinschaftlichen Mns- 
kelmasse entspringender Bauch in der Mitte des Unterarms übergeht. 

Die Sehnen gehen unter dem Lig. carpi yolare propr. in die Hohlhand 
und zur Basis der Mittelphalangen (s. Hand). 



LXXXin, 3. 



n. Tiefe Muskeln. 



1. Flexor digü. Prof, 



Entspringt von der Yorderfläche der Ulna und dem angrenzenden Theil 
des Lig. interosseum und theilt sich abwärts in vier neben einander gelegene 
Sehnen, die mit den Sehnen des Yorhergehenden nnd des folgenden Muskels 
unter dem Lig. carpi volare propr. in die Hohlhand eintreten. 



LXXXU, 3. 
LXXXm, 3. 



2. Flexor poUicis long. 

Yon der Yorderfläche des Radius und dem angrenzenden Theile des 
Lig. interosseum zur Endphalange des Daumens. 



1} M, flexor carpi ulnaris» 
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Erhält in der Regel einen sclimalen Kopf (FpV) aus der Ursprungs- 
maase der oberflaclilichen Muskeln. 

3. JE^-onatar Quadrat. Lxxxui, 4. 

^erseitig, platt, das untere Ende derUnterarmknoclien und das Radio- 
ulnargelenk deckend, Ton der Torderen Kante der Ulna zur Yorderfiäche 
des Badius. 

ß. Radialrand. LXXXII, 3. 

LXXXIV, 1. 

Die Muskeln, die die Wölbung des Radialrandes des Arms bilden, ent- 
springen in Einer Reihe an der lateralen Kante des Armbeins, die obersten 
Fasern Ton dem Sehnenbogen des Anconeus brevis, die untersten vom late- 
ralen Epicondylus. Die Muskelbäuche (EB) werden durch dieFascie ander LXXXm,!. 
Yorderfiäche des Unterarms festgehalten, die Sehnen wenden sich zur 
Backseite zurück. 

Die motor. Nerren stammen aus dem N. radialis. 

1 . Brachioradialis ^). 

Der oberste dieser Muskeln, ein Beuger des Unterarms, inserirt sich am 
Proc styloid. radii. LXXXUI, 4. 

2. Itadialia ext, long. ^). 

Der zweite, geht mit dem folgenden durch ein Fach des Lig. carpi. comm. LXXXIV, l. 
und endet an der Basis des zweiten Mittelhandknochens. LXXXV, i. 

3. Radialis ext. brevis 3). 

Entspringt gemeinschaftlich mit der Masse der Streckmuskeln yom la- 
teralen Epicondylus und von einem Sehnenbogen (*), der die Lücke für den LXXXIV, 2. 
tiefen Zweig des N. radialis überbrückt, und befestigt sich an der Basis des 
dritten Mittelhandknochens. 

y. Rücken- oder Streckseite. 

AUe Muskeln derselben erhalten ihre motor. Nerven vom tiefen Zweige 
des N. radialis. 

I. Oberflächliohe Sohichte. 

Die Masse, welche sich in die Muskeln der oberflächlichen Schichte LXXXIV, l. 
sondert, entspringt Ton der Rückseite des lateralen Epicondylus und yom 



^) M. supinator long. ^ 3f. extensar carpi radial, l. ') M. exiensor 
carpi radial, br. 
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LXXXIV, 1. Lig. annulare radü. Es folgen einander in der RicHtong vom Badiu gegen 
die Ulna: 



LXXXV, 1. 



1. JExtensor digü. Comm, 

Tbeilt BicH alsbald nach dem Ursprange in drei Bäaclie, ans welchen 
die Strecksehnen der vier medialen Finger, die des vierten und fünften ans 
Einem Bauche hervorgehen« 

2. Extensor digiti Quinti propr. 

Ein mit dem vorigen verbundener Muskelbaucb, der nur deshalb als 
selbständiger Muskel beschrieben wird, weil seine, dem ftLnften Finger be- 
stimmte Sehne durch ein besonderes Fach des Lig. carpi commune hindurch- 
geht. 

3. XJlnaris ext 0- 

6eht auf der hinteren Fläche der Ulna herab und durch ein eigenes 
Fach des Lig. carpi comm. zur Basis des fünften Mittelhandknochens. 

4. jAjnconeus Qtmrtus. 

Platt dreiseitig, füllt den Raum zwischen dem unteren Ende des Anco- 
neuB int., mit dem er meistens ohne Unterbrechung zusammenhängt, nnd 
dem oberen Bande des Ulnaris ext., und inserirt sich an der lateralen Fläche 
des Olecranon und an der von dem Olecranon absteigenden Kante. Seine 
Yorderfiäche ist mit der hinteren Eapselwand des Ellenbogengelenks fest 
verbunden« 



LXXXV, 1—4. 



LXXXIV, 1. 2. 
LXXXV, 1. 



n. Tiefe Bohlohte* 
1. Su.pinaior^). 

Umschliesst nach Art einer Halbrinne das obere Ende des Radius, in- 
dem er vom lateralen Rande des Ellenbogengelenks und der Ulna um den 
Radius herum zu dessen Vorderfläche verläuft, mit von oben nach unten 
allmälig steiler absteigenden Fasern. 

Besteht in der Regel aus zwei Abtheilungen , zwischen denen der B. 
prof. N. radialis hindurchgeht. 

2. jAJbdudor poUicis long» 

Entspringt von der Fascie des M. ulnaris ext., vom Lig. interossenm 
und vom Radius längs dem unteren Rande des Supinator, femer in derBe- 



^) M, extensor carpi ülnaris, ') M, supinator brevis. 



^ 
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gel Yon einem Selmenbogen, der die Sehnen der Mm. radiales extt. überbrückt 

und an die Fascie des Flexor pollicis long, angewachsen ist. Geht mit LXXXV, 2, 

dem folgenden durch das radialwärts äosserste Fach des Lig. carpi comm. 

und endet an der Basis des ersten Mittelhandknochens. 

8. Extensar poU. brevis. 

Entspringt im mittleren Drittel des Unterarms am Lig. interossenm LXXXIV, 1. 
imd am Radius, bedeckt vom Abductor pollicis long., mit dessen Sehne er I-^XXV, l. 
nnter dem Lig. carpi comm. zur Basis der Grundphalange des Daumens ver- 

läafL 

4. Extensor poTl. longus. 

Ursprung: ulnarwärts neben dem Abductor poU. long, vom Lig. in- 
teross. und der Fascie des M. ulnaris ext. Die Sehne kreuzt die Insertions- 
sehnen der Mm. radialis extt. und yerläufb über die Mitte der Rückenfiäche 
des Daumens su dessen Endphalange. 

5. Extensor indicis prapr. 

Ursprung: von der Fascie des M. ulnaris ext., vom Lig. inteross. und 
der Ulna; die Sehne geht mit den Sehnen des Extensor digit. comm. über 
dag Handgelenk und verbindet sich am Fingercarpalgelenke mit der Zeige- 
fingersehne des genannten Muskels. 



d. Muskeln der Hand. 
a. Bückenfläche. 

Auf der Bückenfläche der Hand sind, abgesehen von den Mm. inter- 
ossei (s. u.) nur die Sehnen der vom Arme herabziehenden Fingerstrecker 
sichtbar. Die des Extensor dig. comm. divergiren vom Handgelenk aus LXXXIV, 1. 
and stehen durch quere oder schräge platte Bandstreifen mit einander in 
Verbindung. An die Kapsel des Fingercarpalgelenks heften sie sich in ihrer LXXXVI, 3. 
ganzen Breite an (*), dann theilen sie sich in drei Schenkel, von denen 
der mittlere (f) an die Basis der Mittelphalange geht, indess die beiden 
seitlichen die Mittelphalange umkreisen und, verstärkt durch die Sehnen- 
aushreitung der Mm. interossei (**), sich zur Insertion an der Endphalange 
(tt) wieder zusammenfinden. 

ß. Volarflächo. 
Ein oberflächlicher Muskel der Handfläche, 



110 Palmaris br. Lumbricales. 



LXXXlil, 1. Fälfnaris hretis^ 

besteht aus einer Anzahl querer Bündel, welche vom ülnarrande derVolar- 
aponeurose entspringen and am Ülnarrande der Hand mit der Gatis yer- 
schmelzen. 

Mot. N. Vom N. ulnaris. 

Die unter der Yolaraponeorose gelegenen Muskeln zerfallen in drei 
Gruppen, in die des Daumen- und KleinfingerbaUens und die Muskeln der 
Mitte der Hand, die von den Sehnen der Beugemuskeln entspringen. Nur 
über den letzteren hat die Aponeurose, Ausbreitung des Palmaris longos, 
einen sehnigen Charakter, 



I. Mitte der Hand. 
LtumMcäles, 

LXXXyn,1.2. Es sind platt cylindrische Muskeln, die in der Hand von den Sehnen 

des Flexor digit. prof. entspringen, der des Zeigefingers am Badialrande sei- 
ner Sehne, die drei übrigen zweiköpfig von den einander zugekehrten Rän- 
dern der Yier Sehnen; sie inseriren sich in Verbindung mit den Sehnen der 
Mm. interossei an der radialen Seite der Basis der Grundphalange ihrer 
Finger. 

Mot N. Die der zwei ersten vom M. medianus, der des vierten and 
fünften Fingers vom N. ulnaris. 

Indem der M. lumbricalis als Beuger der Grundphalange dient, theüen 
sich die Mm. flexor dig. sublimisund prof. in die beiden folgenden Phalangen 

LXXXVI, 1. 2. dergestalt, dass die Sehne des sublimis (Fds) sich spaltet, um die Sehne 
des prof. (Fdp) zur Endphalange durchtreten zu lassen, indess sie selbst 
mit den wieder vereinigten und th eil weise gekreuzten Fasern an die Mittel- 
phalange sich inserirt. Feine, theils cylindrische, theils platte Bändchen, Tm- 
Cüla tendinum^ verlaufen zwischen den Knochen und Sehnen und führen 
den letzteren, die im Uebrigen rings von Synovialscheiden umgeben sind, 
Gefasse zu. 



LXXXVII, n. Daumenballen. 

1. 2. 

1. JLbdtiäor pöll. breiis. 

Besteht aus zwei Schichten, von denen die oberflächliche (Äph) auf der 
vorderen Fläche und dem freien Rande des Lig. carpi vol. propr., die tiefe 
(Äph') von dem gegen die Tuberosität des Trapezbeins umbeugenden Theile 
desselben Bandes entsteht. Insertion: am lateralen Sesambein und der 
Grrundphalange des Daumens. 

Moi. N. Vom N. medianus. 
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2. FJexor polt, br, LXxxvii,i.2. 

So kann ein Muskel genannt werden, welcher an der Tnberositat des 
Trapezbeins sehnig entspringt und sich in zwei Zipfel theilt, die an beide 
Sesambeine des Daumens treten. 

Fehlt häufig und wird durch die gemeinsame Wirkung des Abductor 
und Adductor ersetzt. 

Mot. N. Wie der vorhergehende. 

3. JLdducior poUicis. 

Entsteht mit mehreren, zuweilen durch einen Zwischenraum getrennten 
Zacken von der Yorderfläche des Eopfbeins und vom dritten Mittelhand- 
knocken. Insertion: am medialen Sesambiein des Daumens. 

Mot. N. Vom R prof. n. ulnaris. 

4. Opponent poUicis. 

Vom Seitentheile des Lig. carpi vol. propr. und der Tuberosität des 
Trapezbeins zum Mittelhandknochen des Daumens. 

TTT. Eleinfingerballen. 
MoL N, Vom N. ulnaris. 

1. JLbdudor dig. Quinti. 

Vom Erbsenbein zur Grundphalange und zum Sesambein des fönfben 
Fingers. 

2. Fleocor dig, quinti. 

Vom Haken des Hakenbeins zur Yorderfläche der Grundphalange des 
fünften Fingers, in der Regel an einen die Sehnen der langen Beuger über- 
spannenden Sehnenbogen. 

3. Oppanens dig. Quinti, 

Vom Erbsenbein und Lig. carpi vol. propr. zum Körper und Köpfchen 
des fünften Mittelhandknochens. 

y. Mm. interossei. 

'Füllen die Zwischenräume der Mittelhandknochen aus und inseriren 
sich von beiden Seiten, am Daumen und kleinen Finger von der der Axe 
der Hand zugewandten Seite an die Köpfchen der Grundphalange. Einseitig 
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LXXXVII,!. 2. auf die Phalange wirkend, dreht sie der M. interossens radial- und nlnar- 
wärts; durch die vereinte Wirkung der beiden Interossei Eines Fingers wird 
die Grundphalange gebeugt und, vermöge der Ausstrahlung der Sehnen der 
Interossei in die Strecksehnen, die Mittel- und Endphalange gestreckt. 

Man scheidet die Mm. interossei in dorsale und volare. Die Ihler' 
ossei dorsales entspringen mit zwei Köpfen von den einander zugewandten 
Seitenflächen je zweier Mittelhandknochen , die Interossei 'Volares von der 
Innenfläche des Mittelhandknochens, an dessen Phalangen sie enden. Die 

XCIXy 1. Interossei dorsales wenden sich mit ihren Insertionssehnen gegen die durch 

den Mittelfinger gelegte Axe der Hand; die Interossei volares nehmen die 
übrigen, d. h. die dem Mittelfinger zugekehrten Ränder des ersten und zwei- 
ten, vierten und fünften Fingers ein. Der M. interossens volaris 1^ hängt 
innig mit dem M. adductor poUicis zusammen. 



Ffiscie der oberen Eairemität. 

Die Fascie des Oberarms setzt sich, theils von den Brust- und Köcken- 
muskeln, theils vom Ursprünge des Deltoideus auf den Oberarm fort. Zwi- 

LXXXVUI; 1. sehen Pectoralis maj. und Deltoideus, in derFossa infraclavicularis {*) steht 
sie mit der tiefen Fascie der Brustgegend in Verbindung und wird sie von 
der Y. cephalica durchbohrt. Zwischen den unteren Rändern der Mm. 

LXXXII, 2. pectoralis maj. und Latissimus dorsi kleidet sie die Achselgrube aus und 
wird durch die Insertion der Fascia coracopectoralis aufwärts gezogen. 

Am Oberarm setzt sie sich von der medialen, wie von der lateralen 
Seite her zwischen den Beuge- und Streckmuskeln mit den Kanten des Arm- 

LXXXVUI, 1. beins in Verbindung durch die Ligg, irdermuscularia^ laterale und mediale 
(tm), wodurch die Bicipitalfurchen erzeugt werden. In der Mitte der Höhe 
der medialen Bicipitalfurche findet sich der Schlitz (**), durch den die Y. 
basilica ein-, der N. cutaneus medius austritt; am unteren Ende der late- 
ralen Furche zeigt sich der Schlitz für den Austritt des N. cutaneus late- 
ralis (***), etwas höher die Austrittsstelle des R. cutaneus post. in£ des 

LXXXVm, 2. N. radialis (f). Am Olecranon fliesst die Fascie mit dem Periost zusammen; 

ein Schleimbeutel, Bursa subcutanea oJecrani (ff), trennt sie von der Haut 

Beim Uebertritt auf den Unterarm erhält die Fascie Verstärkung durch 

LXXXVIII, 1. die oberflächliche Sehne des Biceps (B") und längs dem ganzen Unterarm 
durch transversale, von der hinteren Kante der Ulna ausgehende Fasern. 

Wegen der am Handgelenk in die Fascie eingewebten transversalen 
Streifen verweise ich auf die Beschreibung der Bänder (8.64). In denFächemt 
welche durch die zwischen dem dorsalen Theil des Lig. carpi comm. und 
dem Lig. carpi dorsale prof. gelegenen Scheidewände gegen einander abge- 

XLV, 2. grenzt werden, gleiten, von Synovialscheiden umgeben, die Sehnen der Streck- 

muskeln zur Hand, Die grösste dieser Synovialscheiden, die die Sehnen der 
Mm. extensor dig. comm. und extensor indicis propr. enthält, erstreckt sich 
auf den Handrücken um so weiter hinab, je näher der Ulna; sie liegt zwi- 
schen der oberflächlichen Fascie, welche vom Lig. carpi commune ausgeht, 
und der tiefen, die die Mm. interossei deckt. 
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Aach in der Holdhand ist eine oberflächliche, ans longiiadinalen und 
queren Fasern gewebte Aponeurose und eine tiefe, die Mm. interossei be« LXXXIU, l. 
deckende, sn nnterscheiden. Zwischen beiden breiten sich die Synoyialscheiden 
der Sehnen der gemeinschaftlichen Fingerbeuger nnd des Daumens aus. Die 
SynoTialsoheide der gemeinschaftlichen Beuger ist durch eine Scheidewand, 
die Ton den Sehnen des Mittelfingers ausgeht, in eine ulnare und eine radiale 
Abtheilnng geschieden; die letztere communicirt regelmässig am Handgelenk 
mit der Synorialscheide des Flexor pollicis longus. (Schüller, Medicin. 
Wochenschr. 1878. Nr. 29 bis 31). Die Synoyialscheide der Beugesehnen 
des Daumens und itLnften Fingers reicht am weitesten abwärts, die des 
Danmeos communicirt beständig, die des fünften Fingers nur sehr selten 
mit der Synoyialscheide der betreffenden Finger. 

An der Yolarfläche der Fingerphalangen werden die Sehnen durch trans- 

yersale und schräge Bänder, lAgg. 'Vaginaliß i), in ihrer Lage erhalten« XLV, 4. 

LXXXVI, 1. 



2. Untere Extremität. 

a. Muskeln der Hüfte. 
CK. Innere Hüftmuskeln. LXXXIX. 1.2. 

Sie beginnen neben einander, der mediale an den Wirbelkörpem , der 
laterale an der letzten Rippe ; sie reichen bis zum Schenkelbein , der laterale 
aber zerf&llt durch Ansatz an den Darmbeinkamm in einen oberen Muskel, 
der Tom Darmbein auf die Rippe wirkt, und einen unteren, der sich als Kopf 
des medialen Muskels verhält und den Oberschenkel beugen hilft. 

Die motor. Nerven stammen direct aus dem Plexus cruralis. 

1. Quadratus lumhorum. 

Ein platter, vierseitiger Muskel, von sehr complicirtem Faserverlauf; 
der Hauptmasse der Fasern , welche von der letzten Rippe zum Darmbein- 
kamm etwas schräg lateralabwärts zieht, mischen sich andere bei, die von 
der Spitze der Querfortsätze der Bauchwirbel entspringen. 

2. Iliopsoas, 

Der mediale Kopf (Jp^) *) entspringt mit einer Anzahl Zacken von den LXXXIX, 2. 
Körpern des letzten Brustwirbels und der Bauchwirbel und von den Quer- 
fortsätzen der letzteren, von den Körpern mittelst Sehnenbogen, welche die 
Vasa lumbalia überbrücken; er erhält Zuwachs durch Fasern (ijp*), welche 
Ton der Gegend des Iliosacralgelenks und von der Grista iliopectinea stammen, 
und geht vor dem Hüftgelenk in eine Sehne über, die sich in die Tiefe zum 
Trochanter minor wendet An den lateralen Rand dieser Sehne treten die 



') lAgg. vaginälia, annuJaria, eruciata nnd obliqua. ^ M. psoas major, 

llenle, Orondrin der Anatomie. g 
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Fasern des lateralen Kopfs (Ip^) Oi der seinen Ursprung am oberen Band 

und an der inneren Fläcbe des Darmbeins nimmt. Zuweilen kommt ein 
XLVm, S. dritter, tiefer Kopf (Ip') hinzu, der sich aus Fasern zusammensetzt, die yom 

Torderen Rande des Darmbeins, von der Spina iliaca sup. an, entspringen. 
Am Beckenrande und yor dem Hüftgelenk gleitet die Sebne des H. 
XLyin, 1. 3. iliopsoas über einen Scbleimbeutel (***)t der mit dem Hüftgelenk comma- 

niciren kann. 

3. Psoas minor. 

Ein unbeständiger Muskel, dessen kurzer Bauch über dem medialen 
Kopf des Iliopsoas vom letzten Brustwirbel entspringt und dessen lange, 
schmale Sehne in der Fascie des Iliopsoas herabläuft und sich am Bande 
des Beckens in dieselbe verliert. 



/}. Aeussere Hüftmuskeln. 
Erste Schichte. 

Oluteus XUaximtis. 

XC, 1. Platt, mächtig, gleich dem Deltoideus aus auffallend groben Bündeln 

eusammengesetzt, bedeckt dieser Muskel die ganze hintere Fläche des 
Beckens. Er entspringt von der äusseren Fläche des Darmbeins hinter der 
Linea glutea post. und nimmt am vorderen Rande Bündel von der Fascie 
des M. gluteus medius auf; vom Darmbein geht sein Ursprung auf daa 

XC^ 2. Kreuzbein über in zwei Schichten, einer oberflächlichen (&!»'), welche anf 

der Fascia lumbodorsalis und am Rande der Steisswirbel haftet, und einer 
tiefen {Gm"), die vom Seitenrande des Elreuzbeins und dem angrenzenden 
Theile des Lig. sacrotuberosum stammt. Alle Fasern ziehen ziemlich 
parallel lateralabwärts , der grösste Theil endet in der Fascie des Ober- 
schenkels, eine tiefere Schichte befestigt sich an den oberen lateralen Schen- 
kel der Crista femoris. 

Den Trochanter major deckt an der Stelle, wo die Sehne über ihn hin- 
weggeht, ein grosser Schleimbeutel, Bursa ntucosa trochanterica, 
Mat. N, N. gluteus inf. aus dem Plexus sacralis. 

Zweite Schichte. 

Olutetis meddus. 

XC, 3. Entspringt von der halbmondförmigen Fläche des Darmbeins, welche 

die Lineae gluteae ant. und post. begrenzen, von der inneren Fläche seiner 

XC, 20 Fascie und mit den untersten Fasern von einem Sehnenbogen, der eine Lücke 



1) M. tliacus int. 
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tarn Durcl&iritt Ton Aesten der Yasa glutea überbrückt. Die FaBem con- 
Tergiren gegen eine breite platte Sehne, die die Spitze des Trochanter major XLVni, 2. 
umüftsst. 

MoL N, Aus dem N. glutens snp. 

Dritte Schichte. 
1. O-lutetiS minimus, XC, 3. 

Entpringt an der Linea glutea ant. und dem vorderen Rande der Inci- 
snra ischiad. maj^ an der äusseren Fläche des Darmbeins unter dieser Linie 
und an einem, von der Spina iliaca ant. sup. ausgehenden Sehnen streif {Qmf)^ 
welcher auch Fasern des Yorhergehenden Muskels zum Ursprünge dient, 
weshalb beide Muskeln gegen ihren lateralen Rand nur unvollkommen trenn- 
bar sind. 

Die Sehne nimmt den vorderen Rand des Trochanter maj. ein. XLYin, 1. 

M(4, N. Vom N. gluteus sup. 

2* I^fri/armis. XC, 2. 

Entspringt von der Yorderfläche des Kreuzbeins zur Seite der vier obe- 
ren Forr. sacralia, geht fast genau transversal aus der Incisura ischiad. maj. 
hervor und verjüngt sich allmälig gegen die Sehne, die an die Spitze des 
Trochanter maj. sich inserirt. 

MoL N* gewöhnlich direct aus dem Plez. sacralis. 

3. Obturatar int. 

Besteht ans zwei Köpfen. Der innere entspringt innerhalb des Beckens 
Yom Umfange des Foramen obturatorium, vom Lig. obturatorium und von XLVII, 1. 
der ihn deckenden Fascie und tritt mit gegen die Incisura ischiad. minor 
convergirenden Fasern an die Sehne heran, die um die genannte Incisur, 
wie um eine Rolle, sich nach aussen wendet und dann gerade seitwärts ge- 
richtet im Grunde der Fossa trochanterica sich inserirt. Ueber den über- XC, 2. 
knorpelten und mit einem Schleimbentel bekleideten Knochenrand geht die 
Sehne gefaltet hinweg; den Vertiefungen der Falten entsprechen Riffe des XLVU, 2. 
Knorpels. 

Am convexen Rande des überknorpelten Theils entspringt der äussere 
Eopf^ der die Sehne des inneren wie eine Rinne aufiiimmt und oft in zwei 
Bchmale, platte Muskeln, Mm. gemelli^ geschieden ist, einen oberen und einen XC, 3. 
unteren (Ot^, Of); sie setzen sich von beiden Seiten spitzwinklig, gleich 
der Befiederung eines Pfeils, an die Sehne des inneren Kopfs. 

Mot. N, Direct vom Plexus sacralis oder von einem der aus dem 
Plexus entspringenden Nerven. 



8' 
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xc, 2. 



4. Quadrabus temoris. 

Vom vorderen Rande des Sitzhöckers mit transTersalen, ziemlich paral- 
lelen Fasern zur Linea intertrochanterica. 
Mal. N. Ein Zweig des N. ischiad. 



Vierte Schichte. 
Ohturator ext. 



xcra, 1. 
XLvm, 6. 

xc, 3. 



Entspringt von der äusseren Beckenwand im Umfange des Foramen 
obturatorium und vom Lig. obturatorium, geht an Höhe ab- und an Mäch- 
tigkeit zunehmend dicht unter dem Schenkelhals seit-rückwärts und be- 
festigt sich unter dem Ohturator int in der Fossa trochanterica. 

Mot. N. Vom N. obturatorius. 



LXXXIX, 1. 



b. Muskeln des Oberschenkels. 

CS. Vordere oder Streckseite. 

Erste Schichte. 

1. Tensor tasciae. 



Entspringt an der Spina iUaca ant sup., verläuft ab-, lateral- und rück- 
wärts und endet abgeplattet in der Fascie des Oberschenkels an der unteren 
Grenze des oberen Drittels desselben. 

Mot, N. Vom N. gluteus inf. 



XCllI, 2. 



2. SSLPtorius. 

Mit dem vorigen vom vorderen Beckenrande unter der Spina iliaca 
ant sup. entspringend, geht er, durch eine von der Fascie gelieferte Scheide 
in seiner Lage festgehalten, schräg über die Vorderfläche des OberschenkelB 
herab an dessen mediale Seite, überschreitet das Kniegelenk und wendet sich 
zuletzt mit seiner platten Endsehne vorwärts, um sich an der medialen 
Fläche der Tibia neben der Tuberositas patellaris anzusetzen. 

Mot. N. Ein Zweig oder mehrere des N. cruralis. 



Zweite Schichte. 
Eodensor cruris. 

Besteht aus vier Köpfen, von denen Einer am Becken, die übrigen 
am Schenkelbein entspringen und deren gemeinschaftliche Endsehne den 
oberen Band der Kniescheibe umfasst 
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Die ürepmogssehne des langen Kopfs, Redus temoris^ setzt sich aus XLVm, 2. 
zwei Zipfeln zusammen, von denen der Eine an der Spina iliaca ant. inf., ^^* ^* 
der andere am oberen Rande der Pfanne entspringt. Seine Fasern laufen 
Ton der Urspmngssehne um den Band des Muskels absteigend rückwärts, LXXXIX, 3. 
nm sich successivan dieEndsehne anzusetzen, die über der Kniescheibe mit 
der Sehne der tiefen Köpfe zusammenfliesst. LX X XIX, 1. 

Vom Schenkelbein entwickeln sich die Muskelfasern in drei Beihen. 
Zwei, ein VcLStiAS JUediaiis und ein Vastus lateralis, entspringen dicht 
neben einander von den Lippen der Grista und yon der Linea obliqua femoris, 
umkreisen, mehr oder minder abwärts gerichtet, das Schenkelbein, der Eine, 
Ton der medialen, der andere Ton der lateralen Seite und vereinigen sich LXXXIX, 1. 
an der Yorderfiäche des Schenkels durch Yermittelung einer platten Sehne, 
welche TOm Bectus femoris bedeckt wird. An die dem Schenkelbein zuge- 
wandte Fläche dieser Sehne inseriren sich die Fasern des dritten Kopfs, des 
Vastus QaU, i), der von der Yorderfiäche des Schenkelbeins schräg abwärts XCI, 1. 2. 
verläuft Der Yastus medialis besteht aus Einer Schichte, die am unteren ^^^ 3- 
Ende detf Schenkelbeins ihren Ursprung yom Knochen auf die Sehne des XCI, 1. 
Adductor magnus (A/m) verlegt. Eine breite Knochenfläche trennt ihren 
Ursprung Ton dem des Yastus ant. Den Yastus lateralis bilden mehrere 
Schichten, die mitunter bis dicht an den Ursprung des Yastus ant. heran- XCI, 2. 
reichen; die oberflächlichste Schichte (VV) zeichnet sich durch besonders LXXXIXj 1. 
steilen Yerlauf aus. 

Mot. N> Zweige des N. cruralis. 

Dritte Schichte. 
EUbCPurälis. 

Schmale, platte Muskelbündel an der Yorderfläche des Schenkelbeins, l, 1. XCI, 1. 2. 
welche in die Kapsel des Kniegelenks ausstrahlen. 
Mat. N, Wie der Torige. 

ß, Hintere oder Beugeseite* XCII, 1. 

Drei lange Muskeln entspringen yom Sitzbeinhöcker und weichen ab- 
wärts auseinander, indem zwei an die Tibia, der dritte, nachdem er einen 
Kopf Tom Schenkelbein aufgenommen, an die Fibula sich inserirt. 

Ihre motorischen Nerven erhalten sie alle vom N. ischiad. 

9 

\ 

1. Biceps femoris, 

der laterale der Beugemuskeln, entspringt mit seinem langen Kopf (Bfl) 
an einer ihm und dem oberflächlichen medialen Beugemuskel gemeiilschaft- 
liehen Sehne; sein kurzer Kopf (Bß>) stellt eine rhombische, an der XCII, 2. 
onteren Hälfte des Schenkelbeins von der lateralen Lippe der Crista femoris 

i) If. cruralis. 
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XXXI, 10. entspringende Platte dar. Die InfleiüonBselme haftet an einem Höcker (&/) 
des oberen Endes der Fibula. 

2. Semitendinosus. 

^Cn, !• Von dem ibm mit dem vorigen gemeinschaftlichen Ursprange an flei- 

schig, in der Mitte des Muskelbanchs durch eine sehnige Inscription untere 
brechen, geht er in eine lange, cylindrische Endsehne über, die sich unterhalb 

XCDIy 2. des Sartorius an die mediale Fl&che der Tibia befestigt. 

3. BemilXMembranos, 

XCH, U Entspringt unter dem vorigen mit einer platten Sehne; von dieser 

gehen erst gegen die Mitte des Schenkelbeins die Muskelfasern ans, xwi- 
sehen denen am Knie die cylindrische Endsehne hervortritt lieber einen 
mit dem Kniegelenk communicirenden Schleimbeutel theilt sich dieselbe in 

I«i 3* 4- drei Zipfel; der Eine derselben endet in der hinteren Kapselwandf als Lig. 

poplüeum obliquum^ der zweite (Sm') wendet sich an der medialen Fl&che 
der Tibia vorwärts und endet über der Tuberositas patellaris ; der dritte 
(Sm") besteht au3 platten, an der Tibia herablaufenden Fasern. 

y. Mediale Fl&che. 

Bie Muskeln dieser Region, sämmtlich Adductoren des Schenkels, ent- 
springen an der äusseren Beckenwand vom Tuberc. pubis bis zum Sits- 
höcker in mehreren Schichten; ihre motorischen Nerven erhalten sie ans- 
schliesslich vom N. obturatorius, mit Ausnahme des M. peotineua« dem auch 
der N. cruralis Qinen Zweig sendet. 

LXXXIX, 1. Erste Schichte. 

XCUI, 1. 

Besteht aus dqßi, gegen die Insertion diverfpbrendea platten Muskeln. 

1. I^Bctineu^ 

Von der Grista iliopectinea und der Grista obturatoria in swei Blättern^ 
die sich bald vereinigen, zur medialen Lippe der Grista femoris, von ihrem 
Ursprung am Trochanter minor an bis zur Vereinigung mit der lateralen 
Lippe. 

2. Addudor temaris lang. 

Entspringt neben dem Pectineus unter dem Tuberc. pubis, endet am 
mittleren Drittel der medialen Lippe der Grista femoris. 
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3. Oracilis. 

Yom unteren Rande des Schambeins an der medialen Fläche des Ober- 
Bchenkela und über das Kniegelenk hinab zur medialen Fläche der Tibia, 
an die er sich zwischen den Sehnen des Sartorius und Semitendinosus über XCUI, 2. 
einem, diesen drei Sehnen gemeinsamen Schleimbeutel inserirt. 



Zweite Schichte. 

Ajädudor femoris brevis, xcui, i. 

Entspringt Tom Schambein lateralwärts neben dem Adductor longus; 
Bchliesst und überragt mit seiner Insertion auf- und abwärts die Lücke 
zwischen PeotineuB und Adductor long. 



Dritte Schichte. XCn,2.XCIlI, 

1. 
1. Ajddudor femoris mlnimus. 

Elntspringt vom Schambein und vom vordersten Theil des Sitzbeins 
längs dem Ursprung des Obturator ext., schliesst sich mit dem oberen Band 
unmittelbar an den Quadrat, femoris, mit dem unteren Rand an den folgen- 
den Muskel an. Insertion an einer von der Mitte der Linea intertrochan- 
terica zur Crista femoris absteigenden Linie. 

2. .Adductor femoris ZUagntis, 

^^ ♦• 

Ursprung: an der vorderen Hälfte des Sitzhöckers. Insertion: mit diver- 

girenden Fasern an die mediale Lippe der Crista femoris und an den Sehnen- 
bogen (*), unter welchem die Cruralgefässstamme zur Kniekehle gelangen. xCU, 2. 



c. Muskeln des Unterschenkels. 

a. Vorder- oder Streckseite. XCIV, 1. 

Sie entspringen in der tiefen, von den Knochen des Unterschenkels 
begrenzten Mulde und haben mit einander gemein, dass ihre Sehne am 
vorderen Rande beginnt und successiv die vorwärts absteigenden Muskel- 
fasern aufnimmt. Ueber dem Knöchelgelenk werden sie durch ein der Fascie 
eingewebtes Band, Lig. cruciat^ festgehalten. Ihre motorischen Nerven lie- 
fert der tiefe Ast des N. peroneus. 
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EntspnBgt am oberen Ende der Tibis Ton ihrer lateralen Fläche, weiter 
abwärts Ton der Crista interoeaea derselben und daneben Tom Lig. inter- 
OBseom. Geht mit seiner Sehne dnrch das znmeist medianwärts gelegene 
Fach des Lag. cmciat-, dann an die mediale Flache des Gelenks zwiscliea 
dem ersten Keilbein und dem ersten Mittelfussknochen, dessen Kapsel sie 
XCV, s. Tentärkt» und endet mit xwei Zipfeln an den genannten Knochen. 

2. Exiensor llanuds lang. 

XCTff t. Vom sweiten und dritten Viertel der Fibula und einem an dieselbe 

grenxenden Streifen des lag. interosseum dnrch das mittlere Fach des lig. 
emciai. cur Basis der Endphalange der grossen Zehe. 

Giebt häufig ein schmales Sehnenbündel an die Grundphalange der 
grossen Zehe ab. 

S. Exiensar digit, pedis lang. 

Entsteht am oberen Ende der Tibia swischen Tibialis ant. und Peroneiu 
long. Tom Knochen und Ton seiner eigenen Fascie, weiter abwärts von der 
Torderen Kante der Fibula und Tom Lig. interosseum. Er giebt eine Sehne 
ab, die sich direct oder durch zweimalige Spaltung in die Sehnen der vier 
lateralen Zehen theilt, oder es gehen zwei Sehnen, Eine fär die fünfte, die 
andere für die zweite bis vierte Zehe aus dem Muskel hervor. Die Sehnen 
treten durch das änsserste Fach des Lig. cruciatum hindurch auf den Fass- 
XCT, U rücken und divergirend lateralwärts su den Basen ihrer Zehen. 

<* 4. JF^9roii€ttö tertius. 

Entspringt am unteren Rande und an der lateralen Seite des vorigen, 
häufig mit ihm verwachsen, von der Fibula und dem Lig. inteross., beglei- 
tet die Sehnen des Extensor digit. durch das Fach des Lig. cmciat nnd 
inserirt sich auf der oberen Fläche derBasb des fünften Mittelfussknochena. 

XCIV, 1. ß. Fibularrand. 

Denselben nehmen zwei an der Aussenfläche der Fibula heraUanfende 
Muskeln ein, von denen der oberflächlichere den tieferen am Ursprung nm- 
fasst. Bure Sehnen sind am hinteren Knöchel und auf der Seitenfläche des 
XCY, !• Sprungbeins je in einer gemeinschaftlichen Scheide, ItetkuKmlum per<me(h 

rum Sup, und R. p. in/^ eingeschlossen. Ihre motorischen Nerven stsni- 
men vom oberflächlichen Ast des N. peroneus. 
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1. FBraneus long. 

Zweiköpfig; der Tordere Kopf, vom oberen Ende der Tibia and vom XCV, !• 
Köpfchen nnd Körper der Fibula, zasammenhängend mit dem Extensor dig. 
comm^ der hintere Kopf weiter abwärts von der Fibula. Die Insertions- 
sehne geht in der Rinne des Würfelbeins, in welcher sie platter, fester und 
Ton Knorpelzellen durchsetzt ist, schräg median-vorwärts zum medialen Fuss- LIV, 3. 
rande und inserirt sich an die Basis des ersten Mittelfussknochens, zuweilen UV, 4. 
auch an die Basis des zweiten und an das erste Keilbein. 

2. I^BranetiS brevis. 

Entspringt unter dem vorigen von der Aussenfläche der Fibula; inse- XCV, 1. 
rirt sich an der Tuberositftt des fünften Mittelfussknochens und sendet fast 
beständig eine feine Sehne gerade vorwärts zum lateralen Rande der Sehne 
der fianften Zehe vom Extensor dig. long. (PeV)* 



y. Hintere oder Beugefläche. 

Alle Muskeln dieser Region erhalten ihre motorischen Aeste vom N. 
tibialis. 



OberflAchliehe Bohiehte. 
1. Triceps surae. 

Setzt sich zusammen aus zwei oberflächlichen, ziemlich symmetrischen, 
platten Köpfen, welche an den beiden Epicondylen des Schenkelbeins ent- 
springen, und einem tiefen und einfachen, breit am oberen Theil des Unter- 
sehenkels entspringenden Kopfe. 

Die symmetrischen Köpfe, Q-Ostrocnemius Jüediälis und O^Bstrocn. XCIV, 2. 
lateralis j bestehen aus parallelen Bündeln, welche schräg und von beiden 
Köpfen her abwärts convergirend zur hinteren Mittellinie des Unterschen- 
keb gehen. Sie stossen durch Yermittelung eines schmalen Sehnenstreifs 
zusammen; vom unteren, convexen Rande aus setzen sich beide Köpfe in eine 
platte- Sehne fort, die sich noch eine Strecke weit von der Sehne des Soleus 
trennen lässt. 

Der tiefe Kopf, EMeus^ nimmt seinen Ursprung am Köpfchen und am XCIV, 3. 
oberen Drittel der lateralen Kante der Fibula (ff), an der Linea poplitea XCV, 2. 
nnd an einer kurzen Strecke der medialen Kante der Tibia (S) und an einem 
Sehnenbogen (* *), der zwischen beiden Unterschenkelknochen sich ausspannt 
nnd von unten her die Lücke begrenzt, durch die die Tibialgefasse und der 
N. tibialis in die Tiefe gelangen. Mit den Muskelfasern entspringt aber 
zugleich an der Fibula Q) wie an der Tibia (m) ein Sehnenstreif, der in der 
Vorderfläche des Muskels, nahe den Seitenrändem, abwärts verläuft. Dieser 
Sehnenstreif dient Muskelfasern zum Ursprung, welche jederseits an der 
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Vorder^ wie an der Hinterfiäclie des Muskels gegen dessen Mitte Terltufen. 
An der Yorderfiäclie treten sie unmittelbar schräg abwärts an einen schma- 
len Sehnenetreif (*). Die der hinteren Fläche des Solcus bestimmten Moakel- 
fasern gehen um den Rand des Muskels herum zu dessen Rückseite und 
enden hier alsbald in der breiten Sehne, die ihn schon hoch oben bedeckt 

XCIY, 8. und, wie erwähnt, mit der Sehne der Gastrocnemii verwächst. Die vordere 

und hintere Sehne setzt sich schliesslich in einen platt cylindrischen Strang, 

XCIV, 2. 3. Tendo .Axhülis^ fort, der an der unteren Hälfte der hinteren Fläche 6et 
XCV, 2. Fersenbeins angewachsen, von der oberen Hälfte derselben aber dordi 
einen Schleimbeutel geschieden ist» 

XCIV, 2. 2. Flantaria. 

Der kurze, platte Muskelbauch entspringt dicht über dem Gastrocnemini 
lateralis, die lange schmale Sehne verläuft z?rischen Gastrocnemiiu und 
Soleus zum medialen Rand der Achillessehne und verschmilzt mit dieier 
oder inserirt sich neben ihr an das Fersenbein oder verliert sich in derFuoB 
der tiefen Beugemuskeln. Fehlt häufig. 

XCIV, 8. 8. FOplüeus. 

Entspringt von der dreiseitigen Fläche der Tibia über der Linea popli* 
tea und endet theils am medialen Epicondylus des Schenkelbeins, theila b 
L, i. der Kapsel des Kniegelenks am Lig. arcuatum. 

XCV, 2. Tiefe Bohiohte. 

1. JP^lexar digit. pedis Lmgus. 

Die Muskelfasern entspringen von der hinteren Fläche der Tibia nnter 
dem Ursprung des Soleus, von der Grista interossea derselben und von einem 
langen Sehnenbogen (FdV)^ der am hinteren Rande des Muskels über des 
folgenden Muskel herabläuft und sich unterhalb des Ursprungs des letsteren 
an die Tibia oder an das Lig. interosseum befestigt. Die cylindrische Sehne 
verläuft in der Rinne des medialen fijiöchelB zur Fnsssohle und luletsi n 
den Endphalangen der Zehen* 

2. Tibidlis Jhsi. 

Entspringt hoch oben von der lateralen Fläche der Tibia und von der 
Kapsel des Tibiofibulargelenks, weiterhin von der Fibula und vom Ug» 
inteross. Seine Sehne geht mit der Sehne des vorhergehenden und vor de^ 
selben durch die Rinne des medialen Knöchels, dann unter dem Lig. übio- 
calcaneo-naviculare, wo sie platt, knorpelartig hart und dem Taluskopf ent- 
sprechend ausgehöhlt ist, zur Plantarfläche des Schiff- und ersten Keilbeini 
UVy 4. und sendet einige Zipfel lateralwärts zum zweiten und dritten Keübeis und 

den entsprechenden Mittelfussknochen. 
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3. X^Hexor hiülucis long. 

Der et&rkste Muskel dieser Gmppe, entspringt von der Mitte des Unter- XCV, 2. 
Bchenkels an oder höher an der hinteren und medialen Fläche der Fibula und 
am Lig. interosseum. Die Sehne, die erst in der Nähe des Knöchels frei 
wird, läuft durch eine Rinne des Sprungbeins zur Fusssohle und über d^r 
Sehne des Flexor dig. comm., mit welcher sie Fasern austauscht, zur £nd- XCVI, 2. 
pbalange der grossen Zehe. 



d. Muskeln des Fasses. 

ce. Rückenfläche. XCIV, 1. 

1. Extensor dig. p, brevis. 

Entspringt an der oberen und lateralen Fläche des Fersenbeins und 
spaltet sich in drei dünne Bäuche , deren jeder einer feinen Sehne den ür- 
Bpnmg giebt, die sich über dem Zehentarsalgelenk der zweiten bis vierten 
Zehe an den lateralen Rand der Sehnen des langen Streckers anschUesst. 
Die aus der Verschmelzung hervorgehende Strecksehne verhält sich am 
Backen der Zehe, wie die Strecksehne an den Fingern. 

2. Extensor haUucis brevis, 

Ton der oberen Fläche des Fersenbeins und der inneren Fläche des 
lig. cruciat. zur Grundphalange der grossen Zehe. 



ß. Plantarfläche. 

L In der Mitte. XCVI, 1. 

1. Flexor dig. ped. brevis. 

Entspringt aus dem Winkel zwischen der unteren Fläche des Fersen- 
beins und der oberen Fläche der Plantaraponeurose (F) und zerfallt in vier 
Bäuche, welche vier von der zweiten zur fünften Zehe an Grösse abnehmen- 
den Sehnen den Ursprung geben. An den Zehen verhalten sich die Sehnen, 
wie die des oberflächlichen Beugers der oberen Extremität, d. h. sie spalten 
sich, um die Beugesehne des Flex. dig. long., die der Endphalange zustrebt, 
durchtreten zu lassen und befestigen sich an die Mittelphalange. 
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Caput plantare. Lumbricales. Grosszehenballen. 



xcvi, 2. 2. Oapirf plantare FlexoHs dig. p. long. *). 

Entspringt Yon der unteren Fläche des Fersenheins und mit einem 
schmalen Zipfel (FdpV) von der Innenfläche des Lig. laciniatum und gebt 
mit parallelen Fasern fast gerade vorwärts, um sich an die Sehne des Flexor 
diff. comm. long, da anzusetzen, wo dieselhe sich in vier Zipfel für die vier 
lateralen Zehen spaltet. An der nämlichen Stelle kreuzt sich und anasto- 
mosirt mit der Sehne des Flexor dig. long, die Sehne des Flexor hallacis 
long. An alle diese Sehnen yertheilen sich die Fasern des plantaren Kopfs 
in manchf altiger Weise; den grössten Theil derselben erhält beständig die 
Sehne der fünften Zehe. 

XCVI, 2. 3. Liunibricales. 

Gehen, wie die gleichnamigen Muskeln der Hand, von den Sehnen des 
tiefen, hier des langen Beugers aus, zweiköpfig von den einander zugewand- 
ten Sehnenrändem, ein einfacher vom Grosszehenrande der Beugesehne der 
zweiten Zehe. Inseriren sich am Grosszehenrande der Grundphalangen. 

II. GrosBzehenballen. 
XCVI, 1. 1. AJbdudor ballucis. 

Vom medialen Höcker der unteren Fläche des Fersenbeins und Tom 
Lig. laciniat., mit accessorischen Ursprüngen von der Tuberosität des Schiff- 
beins zum medialen Sesambein der grossen Zehe. 



XCVI, 3. 



XCVI, 1. 2. 



2. Flexor hreuis balltuns. 

Seine Ursprungssehne setzt sich zusammen aus Zipfeln, welche von der 
unteren Fläche des ersten Eeilbeins, von der Sehnenscheide des Flexor dig. 
long, und vom Lig. calcaneo-cuboid. plantare stammen. Theilt sich in zwei 
Bäuche, die sich, der Eine mit der Sehne des Abductor, der andere (Fhl/) 
mit der Sehne des Adductor yerbinden. 



XCVI, 3. 



3. Adductor hallucis. 

Besteht aus einem schrägen und einem queren Kopf, die mit einer 
gemeinschaftlichen Sehne am lateralen Sesambein der grossen Zehe enden. 
Der schräge Kopf entspringt am Würfelbein, am Lig. calcaneo-cuboid. plan- 
tare, an der Schneide des dritten Eeilbeins und an den Basen des zweiten 
und dritten Mittelfussknochens , der quere Ko^f (Ädhf)^) mit mehreren 
Zacken an der unteren Kapselwand der Zehentarsalgelenke yom fünften bii 
zum dritten. 



^) Coro quadrcUa Sylviu ^ M. transversus plantae* 
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in. Kleinzehenballen. XCVJ, 1. 

1. .AJbdudor digüi p. Quintu 

Entspringt vom hinteren Rande des Fersenbeins über dem Flexor dig. 
br. nnd endet mit Einer Sehne (Äb^ an der Tuberosität des fünften Mittel- XCVI, 2. 3. 
foBsknochens, mit der anderen {Äbq^') an der Basis der Grundphalange der XCVI, 2. 
fünften Zehe. 

2. Flexor brevis dig. jp. Quinti. XCVI, 2. 

• 
Entspringt gemeinschaftlich mit dem folgenden Yom lig. calcaneo- 

cuboid. unter der Sehne des Peron« long« und endet an der Basis der Grund- 
phalange. 

3. Oppanens dig. p, QuintL XCVI, 3. 

Yom Lig. calcaneo-cuboid. zur vorderen Hälfte des lateralen Randes des 
fünften Mittelfussknochens. 

y. Interossei. XCIX, 2. 

Unterscheiden sich von den Interossei der Hand dadurch, dass die Inter- 
ossei dorsales mit ihren Insertionen sich einer durch den zweiten (statt durch 
den dritten Finger) gelegten Axe zuwenden, und dass die Zahl der Inter- 
ossei plantares auf drei, den lateralen Zehen angehörige, reducirt ist. 



Fuseie der unteren Extremität 

An der Yorderfläche des Oberschenkels sind drei Blätter der Fascie zu 
nnterscheiden. Das oberflächlichste bildet die allgemeine Fascia superficia- LXV, 4. 
lis (Fs), die sich Tom Unterleib auf die Extremität erstreckt und längs der 
Leistenfnrche die Cutis an den Schenkelbogen befestigt (Faf), Diese Be- 
festigimg, die den Yasa epigastrica superficialia zum Schutze gegen Zerrung 
dient, yerhindert die Yerstreichung der Leistenfurche bei Fettansammlung 
im subcutanen Gewebe und weist den aus dem Leistenring herrortretenden 
Organen, insbesondere auch den Leistenbrüchen, den Weg in das Scrotum 
resp. die Labia majora an. 

Die tiefste Fascie des Oberschenkels, Fascia lata, ist eine Fortsetzung 
der Fascie der Mm. iliopsoas {Ip) und pectineus {Pe\ entspringt also mit XCYU, 1. 
diesen Muskeln im Inneren des Beckens und auf dem oberen Rande desselben 
und verstärkt sich im Absteigen durch die mit den Adductoren und Exteu- 
soren vom Schenkelbein entspringenden Faserzüge. 

Das mittlere Fascienblatt, Fascia fenioris Superfic, deckt die Muskeln, LXV, 4. 
die über der Fascia lata am Becken ihren Ursprung nehmen und dieGefasse, 
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xcvn, 2. 



LXV, 4. 

xcvu, 2. 



XCVU, 2. 
LXIV, 3. 



xcvn, 1. 2. 



xcvn, 2, 



xcvn, 1. 



xcvn, 2. 



xcvn, 8. 



xcm, 3. 



die über derselben aus dem Becken herYortareten« Es besteht demnacb aus 
drei Abtheilungen, deren jede ein von der anderen abgeschlossenes Fach da- 
durch bildet, dass sie sich zu beiden Seiten der von ihr bedeckten Gebilde 
mit der Fascia lata vereinigt. Das am meisten lateralwärts gelegene Fach 
enthält den Tensor fasciae (I/), dessen Fasern am unteren Rande des Fachs in 
die mit einauder verschmolzenen Fascienblätter endigen. Auf dasselbe folgt 
das Fach des Sartorius (8ar), den die entsprechende Abtheilung der Fascia 
fem. superf. bis zu seiner Insertion an der Tibia begleitet. Beide, die Muskeln 
bedeckende Abtheilungen entspringen mit denselben von der Spina ihaca 
ant. sup. Die dritte Abtheilung der Fascia femoris superfic. hat die Aufgabe, 
die Lücke, den Schenkelring (***), zu decken, durch welche, zwischen 
den AnheftuDgen der Sehne des Obliquus abdom. ext. lateralerseits an die 
Fascie des Iliopsoas und medialerseits (durch Yermittelung des Lig. Gimber- 
nati [Q]) an die Fascia peotinea, die Schenkelgefftsse auf die Yorderfiäche 
des Schenkels gelangen. Sie erstreckt sich demnach von dem freien Rande 
des genannten Bauchmuskels (dem Arcus cruralis) abw&rts bis zu der Stelle 
der Fascia lata, an welcher die Yasa cruralia die letztere durchbohren, um 
sich zwischen den tiefen Muskeln weiter zu verästeln. Da aber die Y. cru- 
ralis (2) vor ihrem Eintritt in das Becken den Stamm der Hantvenen der 
Untereztremität, die Y. saphena, auftiehmen muss, so ist das Fach der 
Schenkelgef&sse medianwärts weit geöffnet durch einen tiefen Ausschnitt der 
dasselbe deckenden Fascie, dem man den Namen Ihcisura falciformis er- 
theilt hat. Die vertiefte Fläche, die den Hintergrund dieses Ausschnitts bil- 
det, ist die Fo88a suhinguinalis ^). Das untere Hom der Incisnra falciformü 
(If") ist am schärfsten und erhebt sich vor der Lücke der Fascia lata, durch 
die die Gefässstämme in die Tiefe treten. Das obere Hom (J^^ setzt sich 
unbeständiger Weise an den unteren Pfeiler des Leistenrings, an das Lig. 
Gimbemati oder selbst lateralwärts von demselben an die Fascia pectinea 
an (s. die punktirten Linien). Je weiter lateralwärts dieser Ansatz, um so 
höher derYorhang, der vom Schenkelbogen über die Schenkelge&se herab- 
hängt, und um so länger der sogenannte Canalis cruralis^ dessen innere Mün- 
dung der (innere) Schenkelring bildet, dessen äussere Mündung (äusserer 
Schenkelring) von der Incisnra falciformis begrenzt wird, ein Ganal, durch 
den die Schenkelhemien an der medialen Seite der Gefässstämme hindurch- 
gehen, um unter die Haut zu gelangen. 

Die Fascie des Oberschenkels ist am mächtigsten an der lateralen und 
vorderen Fläche und an der letzteren mit Spalten {**) zum Austritt derNn. 
cutanei antt. versehen. Sie erhält eine ansehnliche Yerstärkung durch die 
Ausstrahlung der oberflächlichen Sehne des Gluteus maximns, durch dessen 
tiefe Sehne sie zugleich gegen den Trochanter maj. einwärts gezogen wird. 
Sehr zart ist sie am oberen Theil der medialen Fläche des Schenkels. Zwei 
fibröse Blätter, Ligg, itUermuscuIaria mediale und laterale^ die sich von der 
Fascie aus mit den Sehnen der Mm. vasti zur Crista femoris erstrecken, be- 
grenzen den Raum, in welchem die Adductoren und Beuger liegen. 

An der Yorderfiäche des Knies setzt sich die Fascie, znr Yerstärkuog 
der Kapsel, von beiden Seiten her an die Kniescheibe und das Lig. patellsre 
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inf. (pi) an; ein Theil derselben (**) endet an der Taberositftt der Tibia XCVm, 1. 
über dem Tibiofibolargelenk. Ueber die Kniekehle und die in derselben 
herabziehenden Gefftss- und Nerrenstämme spannt sie sich mit queren XCYIII, 2. 
Fasern hinweg, eine Oeffnung (*) lassend, durch die die Y. saphena parva 
lur Y. Poplitea gelangt. 

Nach dem Uebertritt auf den Unterschenkel erhält die Fascie neuen 
Zuwachs an Fasern (**"*") von den an der Innenfläche der Tibia endenden Mm. xCVm, 1. 
gracilis, sartorius und semitendinosus, sowie von den Kanten der Tibia. Mit 
der Fibula steht sie durch emlAg, intermusculare fibtdare (3) in Yerbindung, XCV, 3. 
welches den Extensor dig. long, und die Peronealmuskeln von einander trennt. 
Zwischen den Waden- und den tiefen Beugemuskeln sendet sie ein Blatt 
nach innen, das sich zu den Seiten der Achillessehne mit dem oberflächlichen 
wieder yereinig^ Durch Anheftung der yereinigten Blätter an den Knöchel 
werden Scheiden för die hinter den Knöcheln in die Fusssohle tretenden 
Sehnen, medialerseits desTibialis post. undFlezor digit. long., lateralerseits 
für die Mm. peronei long, und br. gebildet, das Lig, Jacinicttum des media- 
len, das Räinaeulum peronearum sup. des lateralen Knöchels. Ein Betina- XCVIII, 8. 
culvm peroneorum inf. (1, 2), durch eine Scheidewand in zwei Fächer getheilt, 
Bchliesst die genannten Sehnen an der Seitenfläche des Fersenbeins in die für 
dieselben bestimmten Furchen ein. Alle diese Scheiden sind Yon Synovial- 
membranen ausgekleidet. 

Auf der Yorderfläche des Fussrückens erscheint oberhalb des Knöchel- 
gelenks ein der Fascie eingewebter Zug querer Fasern, Lig, transversum^ XCYin, l. 
und Yor dem Knöchelgelenk das genannte Lig. OJ^uciatumf ein vom late- 
ralen Fnssrande aufsteigendes Band, das sich medianwärts in zwei Schenkel 
iheilt, von denen der eine über dem Knöchel, der andere an der medialen 
Fläche des Schiffbeins sich befestigt. 

Yon seinem Ursprung am Fersenbein besteht das Band aus zwei Blät« XCVIII, 3. 
tem (3, 4), die sich wiederholt yereinigen und trennen, um in gesonderten 
platten Bingen die Sehnen des Ext. dig. long., des Extensor hall. long, und 
des Tibialis ant. einzuschliessen. 

Auf dem Rücken des Fusses finden sich, wie auf dem Rücken der Hand, 
iwei Fascienblätter, ein oberflächliches, welches die Strecksehnen einwickelt, 
und ein tiefes, die Mm. interossei deckendes. Die mächtige Plantarfascie ist 
ebenfalls im Wesentlichen der Fascie der Hohlhand ähnlich und die Ligg* 
Taginalia der Zehen gleichen yollkommen denen der Finger. 
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IV. Eingeweidelehre. 



Erster Abschnitt. 

Die äussere Haut mit ihren Fortsetzungen. 
Die äussere Hanti GutiB. 

C, 1. Sie besteht aus drei histologisch yerschiedenen Schichten. Die wich- 

tigste, gestaltgebende ist die mittlere, die Lederhaut oder Cutis im 
engeren Sinne (4), eine aus Bindegewebs- und elastischen Fasern sehr fest 
gewebte, geföss- und nenrenreiche , stellenweise auch von glatten Muskel- 
fasern durchzogene Membran. Diese wird an ihrer äusseren Oberfl&che wie 
von einer schützenden Decke, von der Oberhaut, Epidermis, überzogen, 
welche zwar feinste, mikroskopische Nervenendigungen, aber keine Gefasse 
enthält und ganz und gar aus Zellen besteht, deren verschiedenes Verhalten 
in verschiedenen Höhen wieder zu einer weiteren Zerlegung dieser Schichte 
geführt hat. Allgemein lässt sich ein Stratum mucosum^ Schleim- 
schichte, (2)0» und ein Strcftum comeum, üornschichte (1), unter- 
scheiden, jene weich, eiweissartig, der Fäulniss unterworfen, diese fest und 
trocken, chemisch der Substanz des Homs verwandt, unverweslich. Die 
Zellen der Schleimschichte sind kugelig, kernhaltig, mit feinen haar- und 
kammförmigen Fortsätzen versehen, die sie einander zusenden; die Zellen 
der Homschichte sind kernlose, platte Schüppchen. Die beständige Ab- 
schilferung der oberflächlichsten spricht dafür, dass sie beständig von unten 
her erneuert werden, und wahrscheinlich erfolgt in dem Maasse, wie die 
oberen Zellen der Schleimschichte verhornen, in den unteren Lagen der- 
selben eine Neubildung durch Theilung. An der Grenze der Schleim- und 
Homschichte zeichnen sich, am deutlichsten an Stellen, wo die Oberhaut 
besonders mächtig ist, an der Handfläche und Fusssohle, die oberen Lagen 
der Schleim- und die unteren der Homschichte in einer Weise aus, die 
man als Uebergangs - oder Zwischenformen bezeichnen kann. Die obersten 
Reihen der Schleimschichte') erhalten einen feinkörnigen Inhalt (Eleidin 
Kanvier), welcher Farbstoffe lebhaft anzieht und eine Rolle in dem Yer- 
homungsprocess zu spielen scheint. Die untersten Reihen der Homschichte 
fallen schon bei schwacher Yergrösserung als ein hellerer Streifen (^)') 
auf, dessen Plättchen noch Spuren des Kerns und der Fortsätze zeigen 
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(Kanyier, trait^ technique d'histologie. p. 881. Waldeyer, Beitr. yon 
IleDle's Schülern zur Anat. u. Embryologie. Bonn 1882. S. 141. Hebra 
in Schenk's Mittbeilungen aus dem Wiener embryologischen Institute. II 77). 

Bei den farbigen Kassen kommt eine Lage regelmässiger Pigment- 
zellen zwischen Cutis und Schleim schichte vor; die pigmentirten Stellen der 
weissen Kassen verdanken ihre Farbe theils den dunkeln Kernen der tiefen 
Zellen der Schleimschichte, theils den in dieselben eingestreuten Pigment- 
moleculen. 

Die dritte, unterste Schichte der Cutis, subcutanes Gewebe, ist 
eine Lage lockeren Bindegewebes, dessen Maschen Fettzellen aufzunehmen 
pflegen (5), in welchem Falle es den Namen Fett haut, Fannicidus adipO' 
suSy fuhrt; an einzelnen, dem Druck besonders ausgesetzten Stellen, über der 
Kniescheibe, dem Olecranon u. a., wandelt es sich in geschlossene, von ge- 
ringen Mengen schleimiger Flüssigkeit erfüllte Säcke, die Bursae mucosae 
subcutanciief um. 

Die Mächtigkeit der Cutis und ihrer einzelnen Schichten ist nach Kasse 
und Geschlecht, aber auch nach den Körpertheilen verschieden. Die Cutis 
ist am feinsten (0,6 mm) an den Augenlidern und am Präputium, am dicksten 
(bis 2,8 mm) in der Handfläche und Fusssohle. Die Dicke der Epidermis 
richtet sich im Allgemeinen nach der Dicke der Cutis; ihre Verschieden- 
heiten kommen fast ganz auf Kechnung der Hornschichte. 

Die von einer mächtigeren Epidermis bedeckten Hautstellen sind mit 
feinen, cylindrischen Hervorragungen versehen, den sogenannten Papillen, 
die in der Kegel gruppenweise, zuweilen auf gemeinschaftlicher Basis ver- 
einigt sind und bis an die obere Grenze der Schleimschichte reichen. Die 
Epidermis geht entweder eben über die Papillen hinweg, indem sie sie in 
Tertiefangen ihrer unteren Fläche aufnimmt, wie an den Lippen, oder sie 
zeigt den Papillenreihen entsprechende Erhebungen und Vertiefungen. So 
werden die concentrischen Ki£fe und Furchen der Hohlhand und Fusssohle, 
insbesondere der Finger- und Zehenspitzen dadurch bewirkt, dass die £pi- 
dennis WäUe bildet über je zwei Papillenreihen, zwischen denen ebenfalls 
reihenweise die Mündungen der Enäueldrüsen stehen; ein den Wällen 
paralleler Schnitt zeigt eine ebene, ein senkrecht zu dem Verlauf der Wälle C, 1. 
geführter Schnitt eine wellenförmige Oberfläche. Die meisten Papillen ent- C, 2. 
halten je eine Capillargefässschlinge und erweisen sich damit als Organe, C, S. 
deren Bestimmung ist, der Epidermis Nahrungssaft zuzuführen.' An den 
Händen und Füssen aber enthalten einzelne Papillen, deren Zahl gegen die 
Fingerspitze zunimmt, statt der Gefässschlingen Endorgane der Tastnerven (a), 
die sogenannten Tastkörperchen, s. Sinnesorgane. Hierauf beruht die 
Unterscheidung der Gefäss- und Tastpapillen. 

Bie Haut hat zweierlei Poren, Mündungen der Haarbälge und der 
Knäueldrüsen. Behaart ist die ganze Hautoberfläche mit Ausnahme des 
rothen Lippenrandes, der Handfläche und Fusssohle und der Kückseite der 
Endglieder der Finger und Zehen, endlich der Glans penis und der inneren 
1* lache des Praeputium. Nach der Länge der Haare unterscheidet man PUi 
oder Captin und Lanugo, Wollhaare, die feinen Härchen der nach dem 
gemeinen Sprachgebrauch unbehaarten Körperstellen. Der Länge der Haare 
entspricht im Allgemeinen ihr Durchmesser, 0,02 bis 1,0 mnr bei dep 

Uenle, Ornndrias der Anatomie. ^ Q 
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C, 4, stärkeren, 0,013 mm bei den Wollhaaren. Der Haarbalg ist eine EinBenkaog 

der Cutis and Epidermis, meist schräg zur Oberfläche, wodurch die Richtimg 
der aus den Bälgen heryortretenden Haare, die natürliche Bildung der 
Wirbel und Scheitel bedingt wird. Der Haa;rbalg der Wollhaare ist in der 
Cutis enthalten, der Haarbalg der stärkeren Haare reicht mehr oder minder 
tief in das subcutane Fettgewebe hinab. Cutis und Epidermis erfahren 
beim Uebergang auf den Haarbalg einige Modificationen : der Cutistheil des 
Haarbalgs (1) besteht aus drei Schichten, einer längsfaserigen, einer 
ringfaserigen und einer innersten, structurlosen Basalmembran; dieSchleim- 
Bchichte der Epidermis (2) zeigt die gewohnlichen rundlichen Zellen, an die 
Stelle der Homschicnte (3) aber treten drei Lagen heller, kernloser Plätt- 
chen, von denen die innersten breiter als hoch, sehr platt und dergestalt 
geschichtet sind, dass sie von oben nach unten einander dachziegelformig 
decken. Im Gegensatz dazu ist der Haarschaft ^4) yon dem sogenannten 
Epidermis Überzug, einer Lage dünner Plättchen, bekleidet, die in der Rich- 
tung von unten nach oben dachziegelformig über einander geschichtet sind. 
Dieser Ueberzug hält die Rindensubstanz des Haars zusammen, die aas 
hornigen, nach der Achse des Haars verlängerten Plättchen besteht und 
selbst wieder in stärkeren Haaren eine scheinbar körnige, in Folge von 
Yertrocknung lufthaltige Substanz, das sogenannte Mark, einschliesst 

Die Farbe des Haars haftet an der Rinde und dem Mark, erscheint 
aber an dem Mark dunkler. 

Matrix des Haars ist eine gefass- und nervenreiche Papille (5), die sich 
vom Boden des Haarbalgs erhebt. Auf dieser bildet sich zuerst die Spitze 
des Haars und durch foi*tgesetzte Apposition neuer Schichten von unten her 
der Haarschaft. Wenn das Haar seine typische Länge erreicht hat, so ver- 
trocknet seine Wurzel ; es fällt aus und wird durch ein anderes ersetzt, das 
sich in demselben Balg, wahrscheinlich auf einer neuen Papille, erzeugt 

In den oberen Theil (Hals) des Haarbalgs mündet die Haarbalgdrüse (6), 
in der Regel nur Eine an jedem Haarbalg, deren Ausfuhrungsgang sich 
unter spitzem Winkel an den Haarbalg anschliesst. Sie sondert eine fettige 
Substanz ab, die zum Einölen des Haares und der Epidermis dient. 

Zu den Haarbälgen stehen auch die glatten Muskelfasern der Haut in 
ziemlich regelmässiger Beziehung, indem sie aus der Oberfläche der Cutis 
in vereinzelten Bündeln entspringen und sich schräg absteigend zu Platten 
verbjndeif, welche je eine Gruppe von Haaren halbmondförmig umgeben. 
C, 1, Die Poren der Knäueldrüsen, Gland. glomifarmes^X sind nur auf den 

Riffen der Finger- und Zehen-Spitzen, wo sie trichterförmig erweitert münden, 
mit freiem Auge sichtbar. Yon der Mündung an zieht der Ausführungsgang (6) 
zunächst schräg und spiralförmig gewunden durch die Epidermis, dann in 
gerader Richtung durch die Cutis in das Unterhautbindegewebe, in welchem 
er durch Aufknäuclung ein kugeliges, weisses Körperchen (7) bildet Bas 
Secret der Drüsen ist unter gewöhnlichen Verhältnissen Fett, welches mit 
dem Secret der Haarbalgdrüsen und an haarlosen Stellen für sich allein die 
Epidermis gegen Einwirkung des Wassers schützt. Schweiss liefern sie 
nur in Folge besonderer Erregung, welche vom Nervensystem ausgeht 
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Die Grösse der KnäaeldrÜaen wechselt nach der Localität; meist zwischen 
0,15 und 0,50 mm, erreicht ihr Durchmesser in der Umgehung des Afters, in 
der Achselgrube und im äusseren Gehörgang 1 bis 2 mm und mehr. Das 
Secret der Achseldrüsen zeichnet sich durch seinen Geruch, das Secret der 
Drüsen des äusseren Gehörganges (Ohrenschmalz, Cerumen) durch Farbe 
and bitteren Geschmack aus. Schweissdrüsen fehlen gänzlich nur in der Nähe 
des rothen Lippenrandes und des Randes der Augenlider, auf der Glans und 
der inneren Fläche des Praeputium; sie sind am zahlreichsten in der Hand- 
fläche und Fusssohle , reichlicher auf der vorderen Fläche des Körpers , als 
auf der hinteren , reichlicher an der oberen Extremität , als an der unteren. 

Am Rücken des Endgliedes der Finger und Zehen verdickt sich die 
Epidermis zum Nagel, dessen eigenthümliche Form sich aus der Art seines 
Wachsthums erklärt. Er ist eine vierseitige, gewölbte, gegen die Seiten- 
rander zugeschärfte Platte, mit dem hinteren Rande und den Seitenrändem 
eio geschlossen in eine Tasche der Cutis, die man Nagel falz nennt. Die 
untere Wand dieser Tasche bildet das Nagelbett, die obere der Nagel - 
wall. Der Nagelwall ist ein scharfrandiger , von der Fingerspitze her tief 
ausgeschnittener Hautvorsprung; seine Länge, entsprechend der Tiefe des 
Nagelfalzes, beträgt auf einem, den Finger in zwei gleiche Hälften theilenden C. 5. 
Durchschnitt 4 bis 6 mm und nimmt gegen die Fingerspitze allmälig ab. . 
Das Stück des Nagels, welches in dem hinteren Theil des Falzes enthalten 
und von dem hinteren Theile des Walles bedeckt ist, wird Wurzel genannt. 
An ihr geht die Bildung neuer Nagelsubstanz vor sich, die den Nagel vor- 
wärts und schliesslich mit dem Rande über die Fingerspitze hinaus schiebt. 
Sie erfolgt vom Grunde des Nagelfalzes und zwar vorzugsweise von der 
uuteru Wand desselben, dem Nagelbette, das anfangs mit zerstreuten Papillen 
und tnberkelförmigen Erhabenheiten bedeckt ist, in welche ansehnliche 
(lefassscblingen vordringen. Bald treten an die Stelle der Papillen parallele 
Längsleisten, die vom Grunde des Falzes an erst allmälig an Höhe abnehmen, 
dann aber plötzlich und zwar in einer dem Nagelrande concentrischen Linie 
in hohe, von breiten Furchen getrennte Kämme übergehn. Diese Linie ent- C. 6. 
spricht ungefähr der tiefsten Ausbuchtung des Nagelwalls, also der Stelle, 
wo der bis dahin von zwei gefässreichen Schichten, dem Wall und Bett,' um- 
fasste Nagel auf die einseitige Ernährung vom Bette aus angewiesen ist. 
Am Daumen, zuweilen auch an den übrigen Fingern, liegt sie vor dem Nagel- 
wall. In diesem Falle zeichnet sich ein kleiner, nach vorn bogenförmig 
begrenzter Theil des Nagels, die iMnüla, durch blassere Färbung aus. Der 
Unterschied der Farbe beruht auf dem Verhalten der Blutgefässe, die in die 
niederen Leisten der hintern Region des Nagelbettes keine oder nur sehr 
feiue Capillarschlingen senden, die mächtigen Kämme der vordem Region 
aber mit ansehnlichen Schlingen versorgen. Von den Unebenheiten des 
Nagelbettes rührt der streifige Anschein der Oberfläche des Nagels her. 

Der hintere Theil des Nagelfalzes ist zugleich Matrix der Nagelsubstanz 
and der Oberhaut der untern Fläche des Nagelwalls. Die ersten Horn- 
plättchen entwickeln sich im Grunde des Nagelfalzes zwischen zwei Schleim- C. 5. 
!«chichten, einer obem und einer untern, alsbald aber fallt die Bildung der 
Homsubstanz des Nagels, deren Plättchen sich von denen der Epidermis 
durch die geringe Quell nngsfähigkeit in Lösungen kaustischer Alkalien unter- 
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C, 5. scheiden, dem Nagelbett allein zu. Die Schleimschicht des Nagelwalls (7) 

geht durch eine sehr dünne Eleidinschicht (8) in die aus kernlosen Pl&tt- 
chen bestehende Epidermis über; vom Nagelbette her folgt auf die Schleim- 
schicht (3) und eine Schichte hellerer Plättchen (4) eine Zellenlage (5) ^), die 
bezüglich ihres feinkörnigen Protoplasma der Eleidinschichte der Epidermis 
gleicht, sich aber gegen Farbstoffe indifferent verhält. Wo sich der Rand 
des Nagelwalls von dem Nagel abhebt, bleibt eine dünne Lage Epidermis 
an der obem Nagelfläche haften und bekleidet sie bis zum freien Rande. 
Das Strat. granulosum des Nagels endet in der Gegend der Lunola; hier 
hat die Homschicht des Nagels durch Apposition von unten ihre definitive 

^1 7. Mächtigkeit erreicht. Dagegen verdickt sich die Schleimschichte , um die 

Leisten des Nagelbettes aufzunehmen. 

^y ^' Gegen die Seitenränder ist der Nagel in seiner ganzen Länge zugeschärft. 

Eine kurze Strecke wird dieser zugeschärfte Rand durch die von der Seite 
her eindringende Epidermis des Nagelwalls von der Schleimschichte des 
Nagelbettes abgehoben. 



Die Sohleimhäute im Allgemeinen. 

An den Körperöffnungen (Augenlidrändern, Nase, Mund, After und 
Genitalöffnung) schlägt sich die äussere Haut nach innen um und nimmt den 
Charakter der Schleimhaut an, entweder allmälig wie an den Lippen, oder mit 
scharfer Abgrenzung, wie an der After- und Uretramündung. Die Wandlung 
beruht einestheils auf Verminderung der Mächtigkeit der Oberhaut, die die 
Farbe der gefässreichen Unterlage intensiver durchschimmern lässt, anderen- 
theils auf der Verschiedenheit der den beiderlei Membranen an gehörigen 
Drüsen; die Cutis wird durch das fettige Secret der Haarbalg- und Knäoel- 
drüsen gegen das Eindringen des Wassers geschützt, die Schleimhaut dagegen 
durch das Secret eigends dazu bestimmter Drüsen feucht erhalten. 

Der Bau der Schleimhäute ist verschieden, jenachdem die von ihnen 
gebildeten Canäle und Blasen enger oder weiter, selbständig oder an feste, 
knöcherne oder knorpelige Wände unbeweglich angeheftet sind. 

Die stärkeren und frei beweglichen, geradezu nach aussen mündenden 
Schleimhauttractus lassen sich zunächst in zwei Schichten serlegen, die 
Schleimhaut im engeren Sinne, 3f«co5a, und die Muskelhaut, Muscfäosa, welche 
durch eine lockere Bindegewebslage, Nervea ') , dergestalt mit einander ver- 
bunden sind, dass, wenn die Musculosa sich zusammenzieht, die Mncosa sich 
von ihr entfernen und in Falten legen kann. So weit der Tractus sich an 
die knöcherne Begrenzung der Köi'perhöhlen anlegt, in der Nasenhöhle, am 
Gaumen u. a., fehlt die Musculosa und verschmilzt die Nervea mit dem Periost. 

Die Schleimhaut im engeren Sinne setzt sich aus vier histo- 
logisch verschiedenen Schichten zusammen, von denen indess nur zwei, die 
Fortsetzungen der gefasslosen und gefässhaltigen Schichte der äusseren 
Haut, ganz beständig sind. Die erste Schichte, von der freien Oberfläche 
angefangen, ist das Epithel; es behält von den Eingängen der Schleimhaut- 
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tractus bis ssu einer gewissen Tiefe den mehrschichtigen Charakter des 
Pflasterepithels der äusseren Haut, gleicht diesem auch bezüglich der 
bestandigen Abschilferung der oberflächlichen Lagen und unterscheidet sich 
Yon der Epidermis nur darin, dass die Schüppchen der Homschichte einen 
grösseren Durchmesser erreichen und den Kern nicht verlieren. Weiter 
nach innen macht das geschichtete Epithel einem in der Regel einschich- 
tigen, dem Cylinder- oder Flimmerepithel, Platz, dessen Zellen in 
einer auf die Unterlage senkrecbten Richtung verlängert, cylinder- oder kegel- 
förmig und mit dem spitzen Ende abwärts gerichtet sind. Vor dem Cylinder- 
epithel zeichnet sich das Flimmerepithel durch feine und kurze Härchen 
aus, die im Leben beständig hin- und herschwingen und dadurch in der 
Flüssigkeit, von der sie bespült werden, eine Strömung in bestimmter Rich- 
tung erzeugen. Zwischen geschichtetem Pflaster- und Cylinderepithel steht 
das sogenannte Uebergangsepithel, das der Schleimhaut der Ham- 
werkzeuge eigen ist. Es besteht aus senkrecht verlängerten Zellen, unter 
welchen eine Lage kugeliger Zellen, über welchen eine Lage grosser platter 
Zellen ausgebreitet ist. 

Die zweite Schichte ist eine structurlose, wasserhelle Basalmembran 
Ton höchstens 0,01 mm Mächtigkeit. Sie ist constant nur in der Tracheal- 
schleimhaut; über ihre Existenz in anderen Schleimhäuten wird gestritten. 
Aach schreiben ihr Manche eine Zusammensetzung aus platten, endothel- 
ähnlichen Zellen zu. 

Die dritte Schichte, Propria oder Schleimhaut im engsten 
Sinne, besteht aus einer bindegewebigen Grundlage, die aber an vielen 
Stellen durch eingelagerte Drüsen oder Lymphkörperchen mehr oder weniger 
verdrängt wird. Von der Nervea ist sie nur da zu scheiden, wo sie durch 
die folgende Schichte begrenzt wird. 

Die vierte Schichte, die MusctUaris mucosae, ist auf den Yerdauungs- 
tractus beschränkt; sie besteht aus glatten Muskelfasern von vorzugsweise 
longitudinalem Verlauf; ausser am Oesophagus ist sie nur mikroskopisch 
wahrnehmbar. • 

Die Muskelhaut besitzt in der Nähe der Mündungen der Schleim- 
hauttractus gestreifte und willkürlich bewegliche Elemente, im Uebrigen 
hat sie den Charakter des glatten Muskelgewebes. An den röhrigen Organen 
liegen die Fasern allgemein in zwei Schichten, einer äusseren, zarten, longi- 
tudinalen und einer inneren, mächtigeren Ringfaserschichte; in der Wand 
der hlasenförmigen Behälter treten schräge Fasern hinzu und hört die 
strenge Sonderung der Schichten auf. 

Den feineren Schleimhäuten, Ausführungsgängen und dergleichen 
bleibt die Propria und das einschichtige (Flimmer- oder Cylinder-) Epithel, 
dessen Zellen um so niedriger werden, je enger die Canäle. Ihre Muskellage, 
sofern sie eine besitzen, ist als Muscularis mucosae zu betrachten. 

In den letzten und feinsten Ausbreitungen der Schleimhaut, denCanäl- 
chen und Bläschen der Drüsen, tritt in der Regel an die Stelle des cylindri- 
schen ein einfaches Pflasterepithel, verschieden nach der Function der Drüsen ; 
an die Stelle der bindegewebigen Propria tritt eine structurlose Basalmembran. 

Die Eingeweide, die neben einer Aenderung ihres Volumens nur einer 
geringen Beweglichkeit fähig sein sollen, sind durch eine lockere Binde- 
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gewebsBchichte, die man eine snbmuköse nennen kann, mit ihrer Umgebung 
verbunden. Wo eine grössere Freiheit der Bewegung erfordert wird, be- 
kleidet die Eingeweide, so weit sie in die Eörperhöblen vorragen, und die innere 
Oberfläche der Körperwände ein glatter, von einem flachen Epithel (Endothel) 
bedeckter Ueberzug, der, da er von der Körperwand auf das Eingeweide sich 
hinüberschlägt, das Ansehen eines geschlossenen Sackes gewinnt. So entsteht 
die Vorstellung von serösen Häuten oder, was dasselbe ist, von serösen 
Säcken. Man unterscheidet an denselben ein parietales Blatt, welches 
mit der innersten Schichte (Fascie) der Körperwand verwachFen ist, und 
ein viscerales, in jenes gleichsam eingestülptes , welches untrennbar mit 
der äussersten Schichte des Eingeweides (der Muskel« oder fibrösen Haut) 
zusammenhängt. Selbständig erscheint die seröse Haut, wo sie in Form 
eines Bandes über dem Bindegewebe, welches die Lücken zwischen den 
Organen ausfüllt, hingespannt ist und wo sie in Form einer Falte (Mesenterium) 
die von der Körperwand zu den Organen verlaufenden Gefasse einschliesst. 

Die freie Fläche der Schleimhäute ist, wie die der äusseren Haut, stellen- 
weise durch Hervorragungen und Poren auggezeichnet. Es kommen unver- 
streichbare Falten vor, die als Klappen wirken oder auch nur, wie die Quer- 
falten des Dünndarms, zur Vermehrung der Oberfläche dienen. Papillen 
finden sich nicht allein in dem geschichteten Epithel versteckt, sondern auch, 
wie auf der Zunge, einzeln mit gesonderten Epithelscheiden versehen. Dieser 
Art von Papillen gleichen äusserlich die Zotten des Dünndarms, welche 
Ausläufer des Lymphgefassnetzes enthalten. Den Schleimhäuten eigen- 
thümlich und je nach den Regionen mehr oder minder beständig sind die so- 
genannten Follikel, tuberkelförmige Anhäufungen von conglobirter Drüsen- 
substanz, d. h. von Lymphkörperchen in den Maschen eines sehr feinen Binde- 
gewebfasemetzes. Die Function dieser Bildungen ist noch nicht aufgeklärt. 

Haarbälge und Haare (Vihrissae) sind auf den Elingang der Nase 
und auf die Schleimhaut des medialen Augenwinkels (CaruncUla lacrymalh) 
beschränkt. Um so zahlreicher und mannigfaltiger sind die Poren der 
Schleimhäute, welche Drüsenmündungen entsprechen. Es giebt Schleim- 
häute, deren Oberfläche siebförmig durchbrochen ist von den Oefifnnngen 
dicht an einander gereihter meist mikroskopischer Drüsen; derartige Drüsen 
sind schlauch- oder blinddarmf örmig , glatt oder ausgebuchtet; durch ihre 
Länge wird die Mächtigkeit der Schleimhaut bestimmt. Den blinddarm- 
förmigen Drüsen gegenüber, welche nicht oder nur wenig verzweigt sind 
und einen besonderen Ausfuhrungsgang nicht erkennen lassen, kann man 
gestielte Drüsen die complicirteren Formen nennen, die an dem Ausfuhrangs- 
gang wie an einem Stiele hängen. Sie kommen in sehr verschiedenen Grössen 
und abgesehen von der Leber, die eine ganz eigenthümliche Structur besitzt, 
in zweierlei histologischen Typen vor, röhrenförmig (tubulös) und trauben- 
formig (acinös). Die tabulösen Drüsen, Nieren und Testikel, gleichen 
einander nur in so weit, als sie aus Röhrchen zusammengesetzt sind; das 
secemirende Element der acinösen ist durchgängig ein dem Abguss einer 
dichten Traube ähnliches, mit kugeligen und länglichen Ausbuchtungen 
versehenes hohles Läppchen; die Läppchen hängen an den Enden eines 
baumförmig verzweigten Ausfuhrungsganges. Kleine und grosse acinööc 
Drüsen differiren nur durch die Zahl der Läppchen. 
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L Verdauungsapparat. Organa chyliflcationis. 

Beginnt mit der Mund- und Rachenhöble, in welcher die Nahrungs- 
mitt«! zerkleinert und mit den Secreten der Speichel- und Schleimdrüsen 
-versetzt werden. Im Oesophagus werden sie sodann durch die Brusthöhle 
abwärts geführt und, nachdem der Oesophagus das Zwerchfell durchsetzt, 
dem Magen überliefert, dessen Aufgabe es ist, die geronnenen eiweissartigen 
Verbindungen zu lösen. An den Magen scbliesst sich der Darmcanal, der 
in den Dünn- und Dickdarm eingetbeilt wird, jener hauptsächlich zur Re- 
sorption des Cbylus, dieser zur Aussonderung des Unverdaulichen bestimmt. 
In den oberen Theil des Dünndarms ergiesst sich das Secret der Leber, die 
Galle, und des Pancreas, der Bauchspeichel oder pankreatische Saft. 

. a. Mund- und Rachenhöhle. 

Sie zerfallt in drei Abtheilungen, den Yorhof, Vestibulum oris, die 
eigentliche Mundhöhle, CavumoriSy und den Rachen, Schlund oder Schlund- 
kopf, Pharynx^). Der Vorhof wird nach aussen von den Lippen und CI, 1. 5, 
Wangen, nach innen von den Kiefern und Zähnen begrenzt und ist, wenn 
der Mund geschlossen und das Gebiss vollständig ist, von der eigentlichen 
Mundhöhle so geschieden, dass nur flüssige Stoffe aus dem Einen in die 
andere gelangen können. Beim Uebergang der Schleimhaut von den Lippen 
aof die Kinnladen, an die sie sich als Zahnfleisch, Gingiva, anlegt, spannt 
sich eine scharfrandige mediane Falte, Frenidum läbii sup. und inf. 

Im Inneren der Mundhöhle bildet die Zunge, Lingua, den Boden, 
der Gaumen, Fcüatum, die Decke, die Reihe der Zähne die Seitenwand. Bei 
geschlossenem Munde stehen alle Wände mit einander in Berührung und 
nur in der Mitte bleibt eine etwas weitere Spalte zwischen dem Gaumen 
luid der medianen Furche, die den Rücken der Zunge der Länge nach durch- CI, 4. 
zieht Die Spitze und die Seitenränder der Zunge sind frei und die untere 
Fläche der Spitze ist ebenfalls durch ein medianes Bändchen, Frenuluin 
linguae^ an das Zahnfleisch des Unterkiefers geheftet. 

Den Uebergang aus der Mund- in die Rachenhöhle bezeichnet eine 
Verengung, Isthmus faudum, die durch vorspringende Schleimhautfalten 
erzengt wird. In der Flucht des harten Gaumens liegt der weiche, das 
Gaumensegel, VeJum paJatinumj dessen mittlerer Theil sich in das CI, 1. 
platte, abgerundete , vorwärts gekrümmte Zäpfchen , Uvula, verlängert. In CI, 2, ^. 3, K 
dem Gaumensegel vereinigen sich zwei Falten, welche jederseits die Eine 
vom Seitenrande der Zunge , die andere vom Pharynx aufsteigen , Arcus CI, 5. 
gtossopalatinus und JLrcus pharyngopalatinus. Beide schliessen eine 
aufwärts sich verjüngende Nische ein, in welcher die Tonsille liegt. Aus CI, 2. 3. 
derselben Stelle der Seitenwand des Pharynx, aus welcher der Arcus 
pharyngopalatinus sich erhebt, geht der Arcus pharyngo-epiglotticus hervor, CI, 2, ". 3, 8. 
der ab- und medianwärts an den Seitenrand der Epiglottis tritt. 

^) Fauces. 
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CI, 1. Die hintere Wand des Schlundkopfs läuft vor den Halswirbeln herab; 11 

den oberen Theil seiner Seitenwand mündet die Tube (1); in die vordere Wand 
Öffnen sich unter einander die Nasenhöhle durch die Choanen, die MuDdb«'>h.e 
durch den Isthmus und der Respirationsapparat durch das Ostium phartpigr^im 

Cl, 3. laryngis (11 )• welches durch die Epiglottis yerschlossen werden kann. 

Die Zähne. 

Die Zähne stecken mit einfach kegelförmigen oder mit in mehrt-re 
Spitzen getheilten Wurzeln in den Alveolen der Eäefer. Der über dtro 
Kieferrand hervorragende Theil derselben wird Krone, der vom Zahnfleis' b 
bedeckte Theil wird Hals, Collum dentis^ genannt 

Jeder Zahn besteht aus einem harten Gebilde, dem eigentlichen Zalm. 
CII, 8. und einer weichen, gefass- und nervenreichen Substanz, derZahnpulpa(4>. 

welche die Form des Zahns in verjüngtem Maassstabe wiederholt und eioe 
Höhle desselben ausfüllt. Durch eine feine Oeffnung an der Spitze der 
Wurzel steht die Pulpa mit dem Periost der Alveole (7) in Verbindung; am 
Rande des Alveolus hängt das Periost mit dem Zahnfleisch (5) zusammen. 

Die Grundlage des Zahns bildet das Zahnbein, Dentin (3), ein 
verknöcherter Knorpel, der sich vom gewöhnlichen Knochen nur durch ditr 
Anordnung der plasmatischen Canälchen unterscheidet. Die Wurzel besitzt 
einen sehr dünnen Ueberzug von gewöhnlicher Knochensubstanz (Gemeott, 
die Krone einen mächtigen Ueberzug von Schmelz (2), einer Fasersubstaoz. 
deren ursprünglich weiche Masse fast vollständig durch Kalksalze verdrängt 
ist. Am frisch durchgebrochenen Zahn bedeckt den Schmelz ein verkalktt», 
sehr zartes Häutchen, das Schmelzoberhäutchen. 

Jede Kieferhälfbe enthält im völlig ausgewachsenen Körper acht Zäbne. 
die nicht nur mit Beziehung auf die Medianebene symmetrisch, sondern auch 
ClI, 7. im Ober- und Unterkiefer bis auf geringe Verschiedenheiten der DimeDsionen 

einander gleich sind. Nach Form und Stellung unterscheidet man drei Arten 
von Zähnen, Schneide-, Eck- und Backzähne {Denies incisivi^ canini und 
molares). Die Schneidezähne, zwei in jeder Kieferhälfte, sind mei<«^(i* 
förmig, mit einfacher Wurzel; frisch durchgebrochen haben sie einen drei- 
lappigen Rand, der aber bald durch Abnutzung gerade wird. Die Eck zäh dp, 
in jeder Kieferhälfte Einer, haben eine längere, meist der Länge na(H 
gefurchte Wurzel und eine einfach spitze Krone. Die Backzähne werdto 
unterschieden in vordere oder kleinere') und hintere oder grössere '); die 
vorderen haben eine zweizinkige, die hinteren eine in vier bis fünf Zacke ° 
getheilte Krone. Die Zahl der Wurzeln entspricht im Allgemeinen der Zahl 
der Zacken der Krone, doch sind in der Regel je zwei und selbst mehrere 
Wurzeln ganz oder bis in die Nähe der Spitzen mit einander verschmolzen ud*1 
ihre Grenzen werden nur durch mehr oder minder tiefe Furchen angedeut»-! 

Das erste oderMilchzahngebiBs, welches zwiflchen dem Ende des er»t<n 
und des zweiten Lebensjahrs hervorbricht, gleicht in Zahl und Form dff 
Schneide- und Eckzähne dem definitiven , besitzt aber nur zwei und i^^^ 
vierzinkige Backzähne in jeder Kieferhälfte. 
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*) Dtnies bicuspidati, *) Dentes muUicuspidati, Der hinterste Back»*"» 
wird aach WeiiheitBzahn, Dens sapientiae, genannt 
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Masculatur der Mundhöhle. 

Es sind drei Gruppen, Zungen-, Schlund- und Gaumenmuskeln, alle aus 
gestreiftem (willkürlichem) Muskelgewebe gebildet. 

1. Zungenmuskeln. 

Sie entspringen zum Theil am Schädel und Zungenbein ausserhalb der 
Zunge, sum Theil liegen sie mit ihren Ursprüngen und ihrer Endigung in 
der Substanz der Zunge. Zu den Muskeln der ersten Kategorie gehören : 

1. S^ylofflossus. Von der Wurzel des Proc. styloideus und dem CIV, 1. 
zwischen diesem Fortsatz und dem Unterkiefer ausgespannten Lig. Styl<h 
JUyhideum. Erreicht die Zunge hinter der Basis des Arcus glossopalatinus 

und theilt sich in zwei Portionen, eine stärkere untere (Sg^) und eine CV, 1. 2. 
Bcbwächere obere (8g^), die den M. glossostaphylinus zwischen sich fassen 
und mit einzelnen Bündeln (Sg^) in die* Quermuskeln der Zunge umbiegen. CV, 1. 
Weiter verlaufen beide Portionen als sagittale Fasern des Randes zur Spitze 
der Zunge. Einige Bündel (Sg*) gehen zwischen Bündeln des Hyoglassus CIV, l. 
in die Tiefe; dagegen mischen sich Yom kleinen Zungenbeinhom entsprin- 
gende und schräg über den Hyoglossus verlaufende Bündelchen {Sg^) dem 
Styloglossus bei. 

2. ISyofflossus. Entspringt am oberen Rande des Zungenbeins vom CIV, l. CV, l 
lateralen Ende des Körpers und vom grossen Hörn; tritt mit schräg auf- 

und vorwärts verlaufenden Bündeln zwischen Mm. styloglossus und lingualis 
in die Zunge ein. 

3. Chandrogfossus. Entspringt schmal am medialen Rande des klei- CV, 1. 
nen Zungenbeinhoms und breitet sich auf der Oberfläche des Zungen- 
rückens aus. 

4. Q-eniogtassus. Die beiden gleichnamigen Muskeln entspringen CIV, 1. 
dicht neben einander über den Mm. geniohyodei von der Spina mentalis 

und senken sich mit divergirenden Bündeln, die oberen gerade, die folgenden CIV, 2. 
allmälig schräger aufsteigend und die untersten fast horizontal von der 
unteren Fläche aus in die Zunge ein. Von den medialen Bündeln beider 
Muskeln heften sich einige durch Yermittelung elastischen Gewebes an die 
Basis der Epiglottis. 

Eigene Muskeln der Zunge sind folgende: 

1. lingualis. Verläuft an der unteren Fläche der Zunge von der CIV, l. CV, 2. 
Basis zur Spitze zwischen Genioglossus und Styloglossus, mit dem vorderen 

Ende des letzteren spitzwinklig verflochten. 

2. Trantersus linguae. Eine fibröse, sichelförmige Scheidewand, Septum CHI, 4. CIV, 
Unguae^ theilt die Zunge von der Basis bis in die Nähe der Spitze in zwei * 
sjrmmetrische Hälften. Von ihr entspringen nach beiden Seiten quere Muskel- 
bündel, an die sich vor der vorderen Spitze des Septum von einem Seiten- 
rande der Zungenspitze zum anderen verlaufende Bündel schliessen. Sie sind 
sämmtlich platt cy] indrisch und verflechten sich im Innern der Zunge mit 
verticalen und sagittalen. Die hintersten {TU) setzen sich an das kleine CV, 1. 
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CV, 1. 2. ZuDgenbemliom oder gehen in den M. hyopharyngeus über (TZ*, TU\ die 
nächstfolgenden eohliessen sich dem M. oephalopharyng. (Cp^) an und bildeo, 

CV, 1. an die Seitenwand der Mundhöhle tretend , den OhssoStaphylinus, Alle 

weiter vom gelegenen Querfasem enden im Seitenrande der Zunge. 

an, 3. Eiu Frontalschnitt der Zunge zeigt nur in der Nähe der Oberfläche 

die Querschnitte sagittaler Bündel; sie altemiren am Zungenrücken mit 
verticalen, an den Seitenrändern mit transversalen Bündeln, die in der 
Ebene des Schnitts verlaufen und einem Flechtwerk von verticalen und 
transversalen Bündeln entstammen, welches die Mitte oder den Kern der 
Zange einnimmt. Dadurch, dass die sagittalen Bündel ringsum an der 
Oberfläche der Zunge verlaufen, dienen sie nicht nur, dieselbe zu verkarzeo, 
sondern auch, sie auf- und abwärts und nach der Einen oder anderen Seite 
zu beugen. 

Der motorische Nerve aller Zangenmuskeln ist der N. hypoglossus. 

2. Schlundmuskeln. 

Man unterscheidet kreisförmige, Constrictoren, und longitudinale, Leva- 
toren. Die Constrictoren nehmen die äussere, die Levatoren die innere 
Lage der Muskelhaut ein. Constrictoren zählt man drei und nennt 
sie, nach ihrem Ursprung, Laryngopharyngeus^), Hyopharyngeus') und 
Cephalopharyngeus '). Jeder derselben besteht aus zwei symmetrischen 

CVI, 1. Hälfben, deren Fasern vom Ursprung an sich ab- und aufwärts divergirend 

ausbreiten i die oberflächlichen treffen in einer vom Tuberc. pharyngenm 
ausgehenden Linea alba in der Mitte der hinteren Schlundwand zusammen, 
die der Schleimhaut näheren verflechten sich unter einander und gehen zum 
Theil von beiden Seiten direct in einander über. Jeder tiefere Constrictor 
deckt von hinten her einen Theil des nächst höheren. 

1. luaryngopharyngeus. Entspringt mit einer mehr oder minder 

CVI, 2. continuirlichen Reihe platter Zacken vom vorderen Bogen der Cart. cricoides 

(Zfjp^), und von der Aussenfläche der Cart. thyreoidea mit einer oberfläch- 
lichen (Lp^) und einer unbeständigen tieferen Portion (Lp*). 

CVI, 1. 2. 2. Hyopharyngeus, entspringt mit einer Zacke (J9p^) vom grossen, 

mit einer anderen (Hp^) vom kleinen Zungenbeinhorn und erhält nicht selten 
einen Zuwachs (ßp*) aus den Querfasern der Zunge (s. o.). 

3. Cephalopharyngeus. Setzt sich aus einer Anzahl von Bündeln 

CIV, 1. CYl, 2. zusammen, die an verschiedenen Theilen des Kopfes ihren Ursprung nehmen, 

^^^^^' aus der Zunge (Cp^), vom lateralen Ende der Linea mylohyoidea (Cp*), vom 

Lig. pterygomandibulare und aus dem Buccinator (C|)^), vom Hamnlua 

pterygoid. (Op^), zuweilen noch vom harten Gaumen und der Seitenwand 

der Nase. 

Der Levatoren des Pharynx sind zwei: 

CVI, 1. 1, Stylopharyngeus. Entspringt hinter dem Pharynx vom Proc. 

styloid., begiebt sich zwischen den beiden oberen Constrictoren an die 
innere Fläche der Ringmuskeln und endet theils in der fibrösen Haut des 



^) Constrictor fauciwn infimus, *) Constr. f, medius. >) Constr. f- 

BupremtM. 
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Pharynx, theils am Seitenrande der Epiglottis und am oberen Rande der CVI, 2. 
Cart thyreoidea. 

2. IMaiopharytigeus, Die Fasern dieses Muskels stammen aus dem 
Gaumensegel, mittelbar also vom unteren Rande der Choanen und vom 
unteren Rande des Tubenknorpels (PjpO« Ibre Insertion reicht in der CVI, 3. CVII. 
hinteren Medianlinie des Pharynx von dem unteren Ende der Insertion des CVI, 2. 
Cephalopharyngeus bis zum unteren Ende der Insertion des Laryngopharyng. 
nnd von da quer herüber an einem Streifen elastischer Substanz zum unteren 
Hörn der Cart. thyreoidea. Die aus dem Gaumensegel entspringenden 
Fasern befestigen sich an die Basis des oberen Homs der Cart. thyreoidea 
nnd an deren hinteren Rand; zarte Bündel verlieren sich in der Schleim- 
haut, welche die innere Fläche der Cart. thyreoidea bekleidet; einzelne ge- 
langen bis zum Winkel dieses Knorpels. 

3. Gaumenmuskeln. 

Im Gaumensegel begegnen einander yier Muskelpaare, zwei ^om 
Schädel absteigende, zwei vom Boden der Mundhöhle und vom Pharynx auf- 
steigende; ein fünftes verläuft längs der Mittellinie zur Spitze der Uvula. 

1. SphenoStaphylinus^). Entspringt von der Spina angularis und CVII. 
der hinteren Nebenwurzel des Temporalflügels des Wespenbeins, auch an 

der lateralen Wand des Tubenknorpels, läuft an der medialen Fläche des 
M. pteryg. int. herab und geht oberhalb des Hamulus pteryg. in eine platte 
Sehne über, die sich in der Rinne dieses Fortsatzes um denselben windet CVI, 3. 
nnd gegen den hinteren Rand des knöchernen Gaumens ausbreitet. 

2. FietroStaphylinuB ^). Entspringt von der unteren Fläche des cvil. 
Schläfenbeins vor dem Eingang in den carotischen Canal und vom unteren 
Rande des hinteren Endes des Tubenknorpels, geht schräg ab-medianwärts 

und breitet sich im Gaumensegel in der ganzen Höhe desselben aus, ver- CVI, 3. 
flochten mit den Fasern des M. palatopbaryng. Die Petrostaphylini beider 
Seiten gehen theils in einander über, theils. enden sie an einer medianen 
fibrösen Raphe, die von der Spina nasalis post. ausgeht. 

3. Fälato&aphylinus^). Die Muskeln beider Seiten verlaufen vom CVII. 
fibrösen Saum des knöchernen Gaumens dicht neben einander, zuweilen zu 
Einem unpaaren Muskel verschmolzen, an der hinteren Fläche des Gaumen- 
segels gerade abwärts. 

4. OlcüssoSUaphylinus , ein schmales Bündelchen, Fortsetzung des M. CVI, 3. CVU. 
transv. linguae, im Arcus glossopalatinus enthalten. 

Der zweite der zum Gaumensegel aufsteigenden, vom Arcus pharyngo- 
palatinuB umhüllte Muskel ist identisch mit dem M. palatopharyngeus. 

Schleimhaut der Mundhöhle. 

In allen Theilen der Mundhöhle, namentlich am Zahnfleisch und Gau- 
men, ist die Schleimhaut reichlich mit Papillen versehen, die den Gefass- 



^) AL sphenosälpingostaphylinus. M. tensor palati, ^) M, petr08alping<h 
staphylinus, M, levator palati. ^) M. azygoa uvulae. 
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Papillen der Cutis gleichen. Eigentbümlich gestalten sich die Papillen auf 
dem Rücken und an den Rändern der Zunge bezüglich ihrer DimeDsioD^B 
und Formen, sowie dadurch, dass sie in der Regel ihre besonderen Epithel- 
scheiden erhalten und so der Oberfläche der Zunge ein sammetartiges oder 
pelziges Ansehen verleihen. 

Die Höhe der Papillen wechselt in ziemlich engen Grenzen, zwischen 
0,4 und 1,6 mm; viel grössere Schwankungen zeigt ihr Dickendorchmess^r, 
der auf der Anzahl der auf gemeinsamer Basis stehenden und durch eistn 
geraeinsamen Ueberzug vereinigten secundären Papillen beruht. Duacl: 
unterscheidet man drei Arten von Zungenpapillen, die auch in ihrer Te^ 
theilung auf der Zunge und in der Beschaffenheit ihres Epithels mehr odtr 
minder constante Verschiedenheiten zeigen. 

cm, 1. Die feinsten Papillen sind die fadenförmigen, Pap. ßifarmes: fi.' 

sind zugleich die zahlreichsten, über die ganze Oberfläche der Zunge zer- 
streut, nur im hinteren Theil derselben minder dicht gedrängt. Ihre bind*- 
gewebige Grundlage ist cylindrisch, am freien Ende in 6 bis 12 abgerundet • 
Spitzen getheilt. In manchen Zungen ist die Epithelbekleidung dieser 
Papillen in ebenso viele spitze, solide Härchen verlängert. 

cm, 2. Den fadenförmigen Papillen zunächst stehen die pilzförmigeo, 

P. fungiformeSf die eine grössere Zahl secundäre Spitzen auf einer kugeligfo. 
zuweilen gestielten Basis und meistens eine glatte Epithelbekleidong l<r- 
sitzen. Der Gegensatz zwischen faden- und pilzförmigen Papillen ist nicht 
immer deutlich; ebenso unbeständig ist die Zahl der letzteren. Am reich- 
lichsten finden sie sich an den Rändern und zumal an der Spitze derZoogr, 
wo sie mitunter die fadenförmigen Papillen fast verdrängen. 

cm, 1. Die Papillen der dritten Art, die wallförmigen, P.vallatae (2), stch-n 

an der Grenze des Rückens und der Wurzel der Zunge in Form eines V 
dessen Spitze rückwärts gerichtet ist. Ihre Zahl ist verschieden, nm s> 
geringer, je grösser die einzelnen. Sie haben ihren Namen von einec 
Schleim hautsaum, der sie einem Walle ähnlich umgiebt; die Papille, welche 
die Spitze des V einnimmt, ist meistens tief in dem SchleimbautMnni 
versteckt^}. Die Papillen gleichen in ihrem Bau den pilzförmigen, doch 
haben sie eine flache, zuweilen eingedrückte obere Fläche; sie sind grösser, 
als die pilzförmigen und oft durch tiefe Einschnitte abgetbeilt. 

Die Zunge hat, als Sinnesorgan betrachtet, zweierlei Function, luU^ 
und Schmecken. Es unterliegt keinem Zweifel, dass die fadenförmigec 
Papillen die Tastorgane der Zunge sind. Die Endorgane des Geschmack^- 
nerven, mikroskopische kolbenförmige Körper (s. Sinnesorgane) Bits^= 
reihenweise im Epithel der Seitenflächen der wallföimigen Papillen uoi 
der den Papillen zugekehrten Flächen der Wälle, vereinzelt auf den pili* 
förmigen Papillen. Am Seitenrande der Zunge nehmen sie die einandf^ 
zugewandten Flächen von verticalen Falten ein, die man unter dem Namti 

cm, 1. einer Papilla foliata (5) zusammenfasst. 



1) Daher dieser Saum als Band eines Foramen coccum beschrieben winL 
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Drüsen der Mundhöhle. 
Acinöse Drüsen. 

Man theilt sie nach ihrem Volumen in grosse und kleine, nach der 
Beschaffenheit ihres Secrets in Speichel- und Schleimdrüsen. 

Von den grossen Drüsen, welche paarig und zu dreien auf Jeder Seiten- 
bälfte Torkommen, hat nur Eine, die Parotis, die Function der Speichel- 
secretion. Sie ist abgeplattet, unregelmässig dreieckig, mit der Spitze nach CVIII, 1. 
anten gerichtet und erstreckt sich von der Gegend des äusseren Gehör- 
gauges abwärts bis zum Winkel des Unterkiefers, vorwärts über den hinteren 
Rand des Masseter hinaus. Ihre äussere Fläche ist eben, von einer Fascie 
bedeckt, die auf den Masseter übergeht und sie dicht an diesen Muskel 
heftet; ihre innere Fläche füllt die Lücke zwischen dem Sternocleidomastoi- 
deus, den vom Proc. styloid. entspringenden Muskeln und dem Unterkiefer CVIII, 2. 
aas; der Stamm des N. facialis (4) durchsetzt und theilt sie in eine mächtigere 
äussere und eine schwächere innere Schichte. Ihr Ausführungsgang, Ductus C VIU, l . 
parotideus ^) , geht in der Nähe des oberen Randes aus der Drüse hervor, 
?erläaft dem Jocbbogen parallel über die äussere Fläche des Masseter und 
senkt sich vor demselben in die Tiefe, um dem zweiten oberen Backzahn 
gegenüber den Buccinator und die Schleimhaut der Wange zu durchbohren. LXXVIII, l, 
Nicht selten ist er längs dem oberen Rande von einer Reihe von Drüsen- 
läppchen, Parotis accessoria, begleitet. CVIII, i. 

Die grossen Schleimdrüsen liegen beide in der Regio submaxillaris 
und öffnen sich im Boden der Mundhöhle neben dem Zungenbändchen. 

Die Submaxillardrüse (3) nimmt, in einer fibrösen Kapsel einge- CVIII, 2. 
schlössen und nur vom M. subcutaneus colli bedeckt, den Raum ein, welchen 
die beiden Bäuche des Biventer mandibulae mit dem Unterkiefer umschliessen. 
I)er Aasführungsgang, Ductus stibmaxillaris^), geht von der oberen Fläche 
der Drüse aus über dem M. mylohyoideus , zur Seite der Mm. hyoglossus 
und genioglossus vor-, auf- und medianwärts und mündet dicht neben dem CIX, 2. 
Zungenbändchen (6). 

Die Sublingualdrüse (4) liegt über dem M. mylohyoid. und unmittel- CIX, 1. 
bar unter der Schleimhaut des Bodens der Mundhöhle in einer seichten Ver- 
tiefung an der inneren Fläche des Unterkiefers. Sie besteht aus mehreren 
Abtheilungen, deren jede ihren besonderen AusführuDgsgang hat. Oft giebt 
der untere Theil der Drüse einem stärkeren Gang den Ursprung, dem 
Dudus svhlinguälis (7) ') , welcher zugleich mit dem Ductus submaxillaris CIX, 2. 
oder unmittelbar neben demselben mündet. Aus dem oberen Theil der 
Sublingualdrüse geht eine Anzahl kurzer, feiner Gänge ^), ebenso vielen CIX, 1. 
selbständigen Drüschen entsprechend, hervor und gerade aufwärts (1). Die 
durch die Drüsen veranlasste, von den Ausführungsgängen durchbohrte 
höckerige Erhebung der Schleimhaut zur Seite des Zungenbändchens ist die 
Caruncula salivalis. 



^) Ductus Stenonianus, ^) Ductus Whartonianus. >) Ductus Bartholinianua. 
*) Ductus Riviniani, 
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Die kleinen Drusen der Mundhöhle sind in der Dicke derWandang«c 
derselben und in der Musculatur der Zunge eingeschlossen. Den Charakter 
der Speicheldrüsen haben unter denselben nur die , welche in der Zno^tfc- 
Wurzel enthalten sind und in der Umgebung der wallformigen Papillen 

CVIIl, 1. münden. Alle übrigen sind Schleimdrüsen. Man unterscheidet: Glandun:- 

labiales, eine zusammenhängende Schichte unter dem Sphincter oria, Gl 

CX, 1. huccales, zerstreut um die Mündung des Ductus parotideus, Gl, pälaiinae('\ 

am knöcherBen und weichen Gaumen, Gl. pharyngeae (6), in der hintert-n 
Wand des Pharjnx, Gl, molares (2), hinter dem letzten Backzahn, md 
Gl. linguaHeSt am Rande und auf dem Rücken der Zunge. Unter den Drüsen 

CIX, 2. des Zungenrandes zeichnet sich eine Gruppe (2) ') aus , deren feine Aus- 

führungsgänge, vier bis fünf an der Zahl, an der unteren Fläche derZungtc- 
spitze sich öffnen. 



Conglobirte Drüsen. 

Der Sitz der conglobirten Drüsen der Mundhöhle ist der Isthmos uni 
die hintere Wand des Pharynx. Am Isthmus nehmen sie einen Gürtel eir. 
der auf dem Zungenrücken von den wallformigen Papillen bis sur Bsm« 
der Epiglottis reicht und an den Seitenwänden der Mundhöhle sich aufwärts 
in die von den Gaumenbogen begrenzte Nische erstreckt. Die conglobirte: 

cm, 1. Drüsen des Zungenrückens, Zungenbälgdrüsen (4), sind theils einfache, plattt 

Tuberkeln, theils sackförmige Einsenknngen der Schleimhaut, deren M'acJ 
von conglobirter, stellenweise yerflüssigter Substanz (Follikeln) umgtbrQ 
ist. Die an der Seitenwand der Mundhöhle gelegene conglobirte Drü^f. 
die Tonsilla (pcHatina), Mandel (3), ist eine gewölbte oder plane oder BurL 
vertiefte, von einem wallformigen Saum umgebene Platte mit verschiedeot- 
lieh geordneten Oeffnungen, welche in mehr oder weniger ausgebuchte tf 

CX, 2. Hohlräume führen (12). Die Wände dieser Hohlräume bestehen aus derscibta 

conglobirten Drüsen Substanz, wie die Wände der Zungenbälgdrüsen. Nach 

CX, 1. aussen ist die Tonsille durch eine feste, fibröse Haut abgegrenzt (4). 

CX, 3. Die conglobirten Drüsen des Pharynx liegen an der Basis desScbidtli 

zwischen den Tubenmündungen , in der Umgebung einer Einsenkung der 
Schleimhaut (*), welche man Bursa pharyngea nennt. £s ist eine unpur«» 
aggregirte Masse, Tonsilla pharyngea, mit einem Hofe von tuberkel* und 
grubenförmigen, solitären Drüsen. 



b. Oesophagus, Speiseröhre« 

Der Oesophagus geht am unteren Rande des Kehlkopfes, gegenül«!' 
der Synchondrose der beiden unteren Halswirbel, aus dem Pharynx henn^r 
als ein Gang von iu,ai verticalem Verlauf und von ziemlich gleicbrnftB^igcc: 
Kaliber, bis er sich nach dem Durchtritt durch den Hiatus oesophageu» d« ' 
Zwerchfells, vor dem elften Brustwirbel zum Magen erweitert. Er ist im 



') Nuhn'iche oder Bland in'sohe Drüse. 
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Leben, sofern er nicht von verschluckten oder aus dem Magen aufsteigenden 
Stoffen ausgefüllt wird, fest geschlossen, einem platt cylindrischen Strange 
ahnlich, die Muskelhaut zusammengezogen und die Schleimhaut in Längs- 
falten gelegt, daher das Lumen auf dem Querschnitt sternförmig (11). CXXI. 

Die Schleimhaut ist yon einem geschichteten Pflasterepithel bedeckt, 
in welches feine, in unregelmässige Längsreihen geordnete Papillen auf- 
steigen. Die Muscularis mucosae ist stärker, als in irgend einem anderen 
Theil des Yerdauungsapparates. In derNervea liegen vereinzelt sehr kleine, 
acinöse Drüsen. Die verhältnissmässig starke Muskelhaut besteht aus einer 
inneren Ring- und einer äusseren Längsfaserschichte , die von der hinteren 
Fläche des Ringknorpels (2) und zur Seite desselben von der elastischen CXIII, 3. 
Membran entspringt, in welche der M. palatopharyngeus endet. In der 
Brusthöhle erhält die Längsfaserschichte einen Zuwachs durch den (glatten) 
M. Broncho-Oesophageus ^ der aus der hinteren häutigen Wand des linken CXX, 2. 
Bronchus entspringt. Etwas tiefer werden auch die Ereisfasem verstärkt 
durch den (ebenfalls glatten) M, Pleura -Oesophageus, welcher von der 
medialen Fläche der linken Lamelle des hinteren Mediastinum, mittelbar 
also von der hinteren Brustwand ausgeht. 

Die im oberen Theil des Oesophagus gestreifte Musculatur hat sich an 
der Grenze des Hals- und Brusttheils in eine glatte verwandelt, indem sich 
glatte Muskelfasern erst vereinzelt und allmälig in grösserer Zahl den 
gestreiften beimischen und endlich die letzteren verdrängen. 



c. Magen. Ventriculus. 

Der Magen ist ein langgestreckt bimformiger Sack, dessen Durchmesser CXXXIV, 1. 
in der Regel diagonal gestellt ist, das dicke Ende höher und nach links, 
das verjüngte Ende nach rechts gerichtet, aufwärts und zuweilen selbst 
wieder rückwärts gekrümmt. Dies Ende setzt sich in den Dünndarm fort; 
die Communicationsöffnung mit dem Dünndarm, der JPyloms, ist äusserlich 
durch eine Einschnürung, innen durch einen stark vorspringenden Wulst, 
Välvula pylori, bezeichnet. Die Einmündung des Oesophagus, Cardia^ 
befindet sich in der oberen Fläche des Sacks; der nach links von derCardia 
gelegene Theil des Magens wird Blindsack, Saccus Coecttö, genannt. 
Die dem Pylorus nächste, durch eine mehr oder minder tiefe Einschnürung 
der oberen Wand abgegrenzte Region wird als JLntrum pyloricum unter- 
schieden. Zur Bezeichnung eines oberen und unteren Randes des Magens, 
einer oberen oder kleinen und einer unteren oder grossen Curvatur 
kommt man dadurch, dass die Gefässe und die dieselben begleitenden serösen 
Platten an die obere und untere Wand des Magens in zwei Linien treten, 
die sich einander gegenüber von der Gardia bis zum Pylorus erstrecken 
und die äussere Oberfläche des Magens genau in eine vordere und hintere 
Hälfte theilen. 

Bei massiger Füllung fasst der Magen 2,5 bis 5,5 kg Wasser. 

Seine Wand ist 2 bis 8 mm mächtig, Muskel- und Schleimhaut von 
fast gleicher Stärke. Die Schleimhaut ist bei contrahirter Muskelhaut in 
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goschlftngelte Längsfalten gelegt, welche durch Querfalten gitterförmig ver- 
bunden sind, ausserdem durch feine, kreisförmige Furchen in flach gewölbte 
Felder von 2 bis 8 mm Durchmesser getheilt. Mikroskopisch betrachtet 
erscheint die innere Oberfläche der Schleimhaut siebfötmig durchbrochen. Die 
OefTnungen sind Mündungen blinddarmförmiger Drüsen, welche eine neben der 
anderen stehen und so hoch sind, als die Schleimhaut mächtig ist, mit ihrem 
Grunde also die Muscularis mucosae berühren. Bis in die Nähe desPyloms 
Bind die Drüsen so dicht gestellt^ dass ihre Mündungen nur durch schmale, 
kammförmige Brücken getrennt werden ; im Pylorustheil werden die Brücken 
breiter und es steigen feine, platte Zotten von denselben auf, welche, gleich 
den bi'eitereu Brücken, von Cylinderepithel bekleidet werden. 

Die Drüsen sind von zweierlei Art, eigentliche ^) und pylorische ') Magen- 
drüsen. In den äusseren Formen sind sie einander ähnlich: sie beginnen mit 
einem einfach cylindrischen , von Cylinderepithel ausgekleideten Gang, der 
Magengrube; von diesem gehen zwei bis drei Schläuche von geringerem 
Kaliber {0,03 bis 0,05mm Durchm.) aus, die meisten einfach blinddann- 
förmig, einzelne mit ausgebuchteten ^Tänden und getheilten Enden. Der 
Unterschied der eigentlichen und pvlorischen Drüsen beruht in ihrem Epithel 
Die pvlorischen {B) sind die einfacheren, bis zum Grunde von Cylinder- 
epithel bekleidet. Die eigentlichen Magendrfisen (Ä) enthalten zweierlei 
Zellen , neben den cylindrischen ^) grossere , dunkle , abgeplattete mit auf- 
fallend granulirtem Protoplasma *\ die in der oberen AbtheDong der Drü^e 
aus^vhlies^slich oder doch in so überwiegender Menge vorkommen, dass sie die 
cylindrischen Terdecken, in der unteren Abtheilung mei^t nur vereinzelt und 
iu AbstSiudon au der Auss^^nseite der cylindrischen 2^llen liegen, zwischen 
dcucu sie n;it:t.l>l solini^Ier FortsiLtxe gegvn daä Lumen der Drüse sich 
er^trv^-ken (Stohr, Arvh. f. ciikr. An. XX. -21t 

Wie sioh die beivierleiZtlU'iitoraietf an derEneugung des Magensaftes 
W:hoilia:va, ist u^vh uivh: vOlliar aur^rklirt. Da das isolirte Secret des 
l\U*r\tsihciIs desMi^fUs ttiiiwcitVlnjitt veriauende Krart besitzt, so lisstsich 
dt'u cYauvlr:>,-h<fU Z/.Ua d:; Fil. ^l<:i:. P-y^in zu bilien. nicht absprechen. 
FrAjiluh bl^fib:. ob d<'ii i*ljk::^n k **riü-:^SL Zrll<eii üe ::lei>'hif Fonction zukomme, 
ivivf v»b s;e^ uri? \xler chr^e P^fvs^::». die Si-in» d«f* M.k^'rc.jiftes liefern. 

lui lNIx^ru<:!i^?Ll i;?s Mt^^fiis kon:x.;?ii s*»b.r kleine, die FKcke der Schleim- 
kvut t';.^t üV«:rs.rr^i:eude a>:i::vc>*? lVu.?«ea Tcr ia 1^1:21 bis sieben radieo- 
slrvu'^^üL K^laesL vVi'trrs dsiea s;.*a in TxfrK-li^d'fa«*a Ti^ilen des Magens 
vH.t.T u.*:»^r die ^AT^Tf 01:<rdi.'rie ivir>crv*iS cvz^L'rirte TTis^a, ähnlich dfla 

l:t !:< MjL^^l':jkj:t d^:? Mj.j?f2<. x*..: d»fnia ix^urvr Fliehe die Seros« 

ut»:rv**v;Mr Tvcvv:.'ji,a :<^. s*;Uta si.ii vL:f Li::^:.i.^<ra dcs Oesophagus 
J^>f-r-;i»-v:;d rvrc. ia vi.;-;:<f'>:<fa. Xi>j>t;a Aiir" i^r cötfrva OirrTfcaiir. Die Ring- 
•"i^-rtt i*,'* 0^.'^'^.^i^'i* p:'.i'*iL 'jt XL« i-s >Iij:'ias xLjiilj: i*:»?r, indem jeder 
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meinen dünne Lage longitudinaler Fasern hinzu, die aber am Pylorustheil 

in der vorderen und hinteren Wapd YerBtarkungsbündel , die Ligamenta 

pyloriy erhält, deren yerhältnissmässige Kürze die Einschnürung der übrigen 

Schichten am Antrum pyloricum bewirkt. Die Ringfaserschichte nimmt 

ebenfalls gegen den Pylorus an Mächtigkeit zu und verdickt sich an der 

Oeffnung selbst zu dem Wulst, der, von der Schleimhaut überzogen, die er- CXXXIY, 3. 

wähnte Yalvula pylori bildet. 



d. Darmcanal. Intestinum. 

Der Darmcanal besteht aus zwei Abtheilungen, dem Dünndarm und 
dem Dickdarm. Der Dünndarm, Intestinum tenue, vorzugsweise für die 
Resorption organisirt, ist ein cylindrisches, sehr allmälig veijüngtes Rohr, 
dessen Länge meistens etwa 6 m beträgt. Der obere, unmittelbar an den 
Magen sich anschliessende Theil, Duodenum^ ist an der hinteren Bauchwand CXXXVlI, 2. 
befestigt und hufeisenförmig gebogen, so dass man eine obere quere, eine 
absteigende und eine untere quere, von rechts nach links zurückkehrende 
Abtheilung unterscheiden kann, die sich direct in den frei beweglichen, am 
Mesenterium aufgehängten und die Bauchhöhle in zahlreichen Windungen 
durchziehenden Theil des Dünndarms fortsetzt. Im Duodenum und eine 
Strecke weit in der frei beweglichen Partie des Dünndarms ist die Schleim- 
haut in quere Falten ^) gelegt, während sie in der unteren Partie sich einfach CXXXV, 1. 
glatt der Muskelhaut anschliesst. Dies hat Anlass zu der Scheidung des 
Darms in Jejunum und Ueum gegeben, von welchen Namen indess nur der 
letztere zur Bezeichnung des unteren Theils des Dünndarms in Gebrauch 
geblieben ist. 

In der rechten Fossa iliaca öffnet sich der Dünndarm in den Dick- 
darm, Intestinum crassum, in der Weise, dass, wie beim Uebergang des 
Oesophagus in den Magen, der blinde Anfang des Dickdarms die Einmün- 
duDgsstelle des Dünndarms abwärts überragt. Eine zweilippige Klappe, CXXXV, 2. 
Valvula coli *), springt von dem Yereinigungswinkel der beiden Abtheilungen 
des Darmcanals in das Lumen desselben vor; sie dient, den Rücktritt des 
Inhalts des Dickdarms in den Dünndarm, wenn nicht zu verhindern, doch 
zu erschweren. Der Dickdarm ist weiter, aber kürzer, als der Dünndarm 
and von dem letzteren ausserdem durch die Ausbuchtungen seiner Ober- 
fläche verschieden. Die erste Unterabtheilung desselben, das unterhalb der 
Einmündung des Dünndarms gelegene Stück, wird Blinddarm, Caecum, 
genannt, es hat eine wechselnde Lange, im Mittel von 5,5 cm; in seine 
untere Wand mündet der Wurmfortsatz, JProcessus Vermiformis^ 
ein enges, im normalen Zustande fest zusammengezogenes Därmchen 
Ton 5,5 bis 8,5 cm Länge. Die zweite Unterabtheilung ist das Colon 
(Grimm dar m); es wird weiter eingetheilt in ein aufsteigendes Stück, 
Colon d€xtrum^)j ein queres, Colon iransversum^ welches unter dem Magen CXXVI. 
vorüberzieht, und ein absteigendes, Colon sinistrum^); das letztere setzt sich 



^) Valvulae conniventes Kerckringii, ^) F. Bauhini, ^) Colon adscendens. 
*) C. descendens. 

Henle, Gmndrias der Anatomie. 20 
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CXXVI. in die Flexura sigmoidea (20) >) fort, ein gleich dem D&nndarm frei beweglicbes, 

durch sein Mesenteriam an die linke Eossa iliaca angeheftetes DarmstücL 
Das im Becken gelegene, znm After herabziehende Stück des Dickdarms 
bildet eine dritte Unterabtheilung, den Mastdarm, Bedum (21). Sie i^t 
S-förmig gebogen sowohl in der Frontalebene, als auch im Medianschnitt, 
indem sie, der Aushöhlung des Kreuzbeins folgend, zuletzt um die Spitze 

CXXXVI, 1. des Steissbeins herum sich nach aussen wendet. Dem Oesophagus gleicht 
das Rectum darin, dass es in der Regel zusammengezogen, seine Schleimhaut 

CXXXVI, 3. in Längsfalten gelegt, sein Lumen im Querschnitt sternförmig ist, während 
der Magen und der übrige Theil des Darmcanals regelmässig von Luft aus- 
gedehnt erhalten werden. 

Ich habe bereits der Querfalten gedacht, in die die Schleimhaut der 
oberen Hälfte des Dünndarms gelegt ist. Querfalten anderer Art, Plicae 

CXXXV, 3. sigmoideaCy kommen im Colon vor, Folgen der Einziehung, die dieser Darm- 
theil durch seine Längsmuskeln {^) erleidet. Im Rectum findet sich ziemlich 
constant eine nicht verstreichbare, halbmondförmige Falte, Plica transversaiii 
redt, etwa 6 cm oberhalb der Afbermündung. Falten von ähnlicher Form, 
die aber eine Streckung des Darms verwischt, bestehen, meistens drei alter* 

CXXXVI, 2. nirende, in dem unteren Theil des Rectum; sie entsprechen Knickungen 
der Wände, welche durch einen mehr oder minder deutlich geschlängelten 
Verlauf des Rectum hervorgebracht werden. In der hinteren Wand des 
verticalen Theils des Duodenum werden die Querfalten gekreuzt oder unter- 
brochen durch einen niederen, longitudinalen Wulst, auf welchem die Aus- 
fuhr ungsgänge der Leber und des Pancreas münden. Durch Anhäufung 
glatter Muskelfasern wird die Schleimhaut des unteren Endes des Rectum 

CXXXVI, 4. in eine Anzahl von Längswülsten, Columnae redi^)^ erhoben. 

Das Epithel des Darmcanals ist ein cylindrisches mit zahlreichen und 
mitunter regelmässig eingestreuten sogenannten Becherzellen. Darunter 
versteht man bauchig aufgetriebene und mit heller, aus der freien Oberfläche 
hervorquellender Substanz gefüllte Cylinderzellen , die eine Beziehung zur 
Schleirasecretion zu haben scheinen. Den eigentlichen Cylinderzellen des 
Dünndarms eigenthümlich ist ein breiter und der Längsaxe der Zellen 
parallel gestreifter Saum der freien Fläche, der einem ruhenden Flimme^ 
säume gleicht und unter Umständen in Stäbchen zerfallt. 

Eine andere Eigenthümlichkeit des Dünndarms sind die Zotten, Ff77i, 
die sich bis an den freien Rand der Valvula coli erstrecken und der Schleim- 

CXXXV, 4. 5. haut ein sammtartiges Ansehen verleihen. Es sind meist fadenförmige, sel- 
tener platt dreiseitige, 0,5 bis 0,7 mm lange Vorstülpungen der Schleimhaut, 
welche Ausläufer des in der Schleimhaut ausgebreiteten Lymph- oderChyluß- 
gcfössnetzes enthalten. In der Axe der fadenförmigen Zotten steigt Ein 
centrales Lymph gefass auf, das in der Spitze der Zotte blind endet; die 
breiten Zotten besitzen entweder ein schlingen förmiges Lymphgefäss oder 
ein paar netzförmig anastomosirende. Das Lymphgefassästchen hat seine 
eigene Wand; die Schleimhaut der Zotte enthält ein im Verhältniss zum 
centralen Lymphgeföss feines Blutcapillametz und Muskelfaserzellen von 
vorzugsweise der Axe parallelem Verlauf. 



*) S. romanum, ^) C. Morgagni, 
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In der Schleimbant des Darms finden sieb secernirende und conglobirto 
Drüsen, beide von zweierlei Art. 

Die secernirenden Drüsen sind blinddarmfSrmige und acinöse. Die 
blinddarmförmigen ^) reicben vom Pylorus bis zum After; sie stehen, 
namentlicb im Zotten tragenden Tbeil des Darms, nicht so dicht, wie die CXXXV, 4. 
Magendrüsen; sie sind kürzer, als diese, entsprechend der geringeren Mäch- CKXXV, 5. 
tigkeit der Schleimhaut, und haben glatte, nicht ausgebuchtete Wände; ihr 
Epithel besteht aus niedrigen, kegelförmigen, von der angewachsenen zur 
freien Oberflache sich verjüngenden Zellen. Acinöse Drüsen'} kommen, 
klein aber dicht gedrängt, in der oberen Hälfte des Duodenum vor. 

Auch von den conglobirten Drüsen finden sich zweierlei Formen; ein- CXXXV, 6. 
zebe oder solitäre im Dünn- und Dickdarm zerstreut, gehäufte oder 
aggregirte') in der Regel auf das Ileum beschränkt. Die Gruppen der 
letzteren sind mehr oder minder langgestreckt elliptisch und stehen, mit 
dem längsten Durchmesser parallel der Axe des Darms, auf der der Anhef- 
tung des Mesenterium gegenüber liegenden Fläche. 

Aus einem dem conglobirten Gewebe ähnlichen netzförmigen Binde- 
gewebe mit Lymphkörpem ähnlichen Zellen besteht häufig die Schleimhaut 
des ganzen Darmcanals. 

e. Leber, Hepar. 

Die Leber erfüllt die Aushöhlung des Zwerchfells in der rechten Körper- CXXX. 
hälfte und eine Strecke über die Medianebene hinaus. Sie hat also einen ^^^^^ '• 
elliptischen, yor der Wirbelsäule etwas eingebogenen Umfang und eine 
convexe obere Fläche. Da aber der Yertebraltheil des Zwerchfells vor der 
Wirbelsäule fast gerade aufsteigt, so fallt der hintere Theil der oberen 
Fläche der Leber steiler ab, als der yordere und schaut fast gerade nach XLVI, 2. 
hinten. Dies ist besonders an der rechten Hälfte des Organs bemerklich, 
wo sein yerticaler Durchmesser am grössten ist. Es nimmt in der Richtung 
▼on rechts nach links an Hohe, in geringerem Grade auch im sagittalen 
Durchmesser ab und gleicht so im Ganzen der oberen Hälfte eines durch 
eine schräge, nach links. ansteigende Ebene getheilten eiförmigen Körpers. 
Demnach yereinigt sich der hintere Theil der obem Fläche mit der untern 
rechts in einem fast rechten, etwas abgerundeten Winkel ; links wird dieser 
Winkel spitzer und der Rand noch dadurch zugeschSrft, dass die untere 
Fläche der Leber, die den Magen bedeckt, eich der Form desselben ent- 
sprechend etwas aushöhlt. Der vordere Rand ist durchaus scharf; er folgt 
Kiemlich genau dem Rande des Thorax und zeigt zwei Einschnitte, einen 
tieferen linken, Incisura utnMicalis, und einen seichten rechten, Incisura CXXXVII, 8. 
fötro/ts. Beide Einschnitte setzen sich längs der untern Fläche der Leber 
m sagittale, kaum convergirende Furchen fort, von denen die linke bis zum 
hinteren Rande reicht, die rechte auf halbem Wege in eine transversale 
Furche, Porta hepatis, umbiegt. Die linke Furche scheidet die Leber zu- 
nächst in einen linken (s) und einen rechten Lappen (d), eine Scheidung, 



*) Lieberknhn*Kche Drüsen. ^) Brunn'sche oder Brunner'sche Drüsen. 
') Ppyersche Dräsen oder Plaques, 

10* 
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CXXXVII, 3. die an der convexen Fläcbe der Leber durch die Anheftang des Lig.auBpen- 
soriam weiter geführt wird. An der nntem Fläche grenzt sodann die 
rechte Sagittal- nebst der Transversalfurche von dem rechten Lappen den 
vorderen (a)^) ab. Ein hinterer Lappen (p)') wird nnvoUkommen von 
dem rechten geschieden durch die Einbiegung, welche die am hinteren 
Rande der Leber aufsteigende V. cava inf. (et) erzeugt. 

Die Zahl der Lappen kann durch ungewöhnliche Einschnitte vermehrt 
andererseits können die Grenzen der normalen Lappen verwischt werden 
dadurch, dass die Furchen durch Ueberbrückung mit Lebersubstanz in Canäle 
sich umwandeln. 

Die rechte Sagittalfurche nimmt die Gallenblase, Vesicula teQea, 
auf, den Behälter für die ausserhalb der Yerdauungszeit abgesonderte Galle 
der durch den JDudtis Cysticus mit dem eigentlichen Ausführungsgang der 
Leber, JDuctus llepaticus, in Verbindung steht und sich mit diesem zum 
Ductus Cllöledochtis vereinigt. 

In der Transversalfurche der Leber liegen, in festes Bindegewebe ') ein- 
gehüllt, ausser dem Ausführungsgang, die zuführenden Gefasse der Leber 
nebst den Lymphgefassen und den Nervenzweigen. Der zufuhrenden Gefasse 
sind zwei, eine V, portarum, die sich aus den Venen der Chylificatioos- 
organe und der Milz zusammensetzt und die Leber mit dem Blute versorgt, 
ans welchem die Galle bereitet wird, und eine JL,bepaiica, das ernährende 
Gefäss der Leber. In der vom Peritoneum gebildeten Falte, in welcher diese 
Canäle zwischen Leber und Duodenum verlaufen, nimmt die V. portaroin 
die Mitte ein zwischen der zur Linken gelegenen Arterie und dem rechts 
gelegenen Ausführungsgang. Alle drei theilen sich in der Trans versalfarche 
in je einen rechten und linken Ast. 

In der linken Sagittalfurche liegt ein durch den linken Pfortaderast 
unterbrochener bindegewebiger Strang, dessen vordere Hälfte, vom Nabel bis 
CXXXVII, 8. zur Pfortader, als lAgam, teres^ dessen hintere Hälfte, von der Pfortader 
bis zu einem Zweig der V. hepatica, an den er sich anheftet, als Lig. Venosum *) 
beschrieben wird. Beide Stränge sind Theile der V. umbilicalis (u), die wäh- 
CXXXVII, 1. rend des intrauterinen Lebens an der unteren Fläche der Leber zur V. cava inf. 
oder zu einem der in die V. cava mündenden Lebervenenäste verläuft und 
nach beiden Seiten die zuführenden Leberäste (u' und u'') aussendet, deren 
Speisung nach der Geburt und nach Aufhebung des Umbilicalkreislaufs die 
aus den Baucheingeweiden stammende Pfortader (Vp) übernimmt. Das 
hintere Stück der Nabelvene wird als JDuctus Venosus von der Zeit an unter- 
schieden, wo mit dem Wachsthum der Leber der grössere Theil des Nabel- 
venenbluts in die zuführenden Leber venen abgeleitet und hinter dem Abgang 
dieser Venen das Kaliber des sagittal en Stammes merklich verringert wird. 

Die Leber besitzt eine bindegewebige Hülle von geringer Mäcbtigkeit, 
die dem grössten Theil der Drüse eine glatte Oberfläche verleiht. So weit 
dies der Fall ist, schreibt man der Leber einen Peritonealüberzng zu. DtT- 
selbe fehlt nur einem Theil der hintern Fläche in der Umgebung der V. cnv:s 
ferner den Furchen, insbesondere der breiten Furche, in welcher dieGallen- 



*) Loh, quadratus^ ^) Lob. caudatus. L. Spigelit, ■) Capstda Glisson i* 
*) Liy. Arantii. 
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blase liegt, indem hier du Pento Denm die Leber verlässt, um die freie Ober- CXXXVIU, 1 
fläche der GalleDblose zu bekleiden. 

Das Parenchym der Leber besteht aus den Verästelungen der GcfSese 
Qod des Aasftthrungagangs und aus den Drüaenzellen , platten, polygonalen 
Körperchen TOn der Farbeder Galle und von 0,016 mm mittlerem Durchmesser, 
mit rundem Kern and feinkörnigem Protoplasma. Durch den körnigen Bruch 
DDcl durch eine eigenthümliche Zeichnung der Oberfläche und der Durch- 
Echnitte, die eine Eintheilong in Läppchen (Inselchen) andeutet, erhält die 
Leber eine äosserliche Äehnlichkeit mit acinösen Drüsen ; indess beruht die Ab- 
greuzung der L&ppcben in der Leber auf ganz anderen StructurverhältniBsen, 
als in den acinösen Drüsen, nämlich auf der Verbreitungs weise der Blutgefässe. 

Die Pfortader durchzieht d^e Leber in Begleitung von einfachen oder 
doppelten Aesten des Ductus hepat. und der Art. hepatica und verzweigt sich zu- CXXXVlll, 1 
gleich mit diesen Canälen so, dass sie in ziemlich gleichem Schritt sich ver- 
jüngen. Die Arterien zweige lösen eich in Capillarnetze auf, welche in der Wand 
<]«rGefS.Bse and AnsfObrungsgänge und in der äusseren Hülle der Leber sich 
verbreiten and Tenen den Ursprung geben, die in die feinen Pfortaderäste ein- 
mänden. Diese letzteren umkreisen in ziemlich regelmässigen Abständen Afa- 
tbeilangen des Leberparenchyms, welche den erwähnten Läppchen entsprechen, 
nad werden deshalb Ye. interUAulares genannt; sie hängen durch dicht« 
Capillarnetze znsanunen mit den Anfängen der ausftlhrenden Leberveuen, 
^e die Axe der Läppchen durchaetzen and den Namen Vv. intraJobttlares 
fähren. Aus dem 'Zusammenfluss der letzteren gehen die Vt. hepaticae 
berror; einzelne Vv. intralobulares münden direct in die grösseren Venen- 
■tämme, deren Wände deshalb überall mit feinen punktförmigen Oeffnungen 
Teraehen sind. Zuletzt treffen die Stämme aller Lebervenen (A) am hinteren 
Bande der DrflBe zusammen, um sogleich in die V. cava sich zu ergiessen. CXXXVIII, 2 

Da daa Blnt im Tode sich in dem venösen Theil des Gefässsystems an- ''■■''^^^"' *■ 
znbänfen pflegt, so erscheinen in der Kegel die Ceotra der Läppchen blut- 
reicher und demnach dunkler, als die peripherischen Theile; oft ist in dem 
donkeln Centnim der Querschnitt der V. intralobularis zu sehen. 

Die Ränme, welche die Oapill arge fasse übrig lasaen, werden von den 
LeberzelleD eingenommen, deren je zwei bis drei in einer Capillargefassmaeche 

♦ Platz haben. Da die Gefässe Netze bilden , so 

müssen auch die Zellen, die deren Zwischenräume 
Tillen, in Form eines netzartigen Balkenwerks 
zusammenhängen. Den Weg, den die Galle nimmt, 
um aus den Zelten netzen in den Ausfühmngsgang 
zn gelangen, hat die Injection des letzteren kennen 
^ gelehrt. Von den feinsten, interiobulären, aus einer 

'•> Basalmembran und einem niederen Cytinder epithel 
Irhrw, • n K • bestehenden Verzweigungen des Ductus hepaticus 

Einet BloWapilUte. ""^i *^^ ^"^ ™'* '^^^ interlobulären Pfortador- 

ästen an der Peripherie der Läppchen verbrei- 
■en, dringt die Injectionsmasse in die lobulären Gallencanälchen oder 
Oallencaptllaren, Intercellulargänge , deren Begrenzung durch feine 
»ofeinander passend« Hohlkehlen der Oberflächen der Leberzellen bewirkt wird. 
Der Stamm der Aasführnugeg äuge des Duct hepat, wie auch des Duct. 



150 Pancreas. 

cyst. und choledochus, enthält in seiner Wand tranbige Drüseben, Gallen- 
gangsdrüsen, die sieb in das Lumen dieser Gänge öffnen. Ausserdem sind die 
inneren Oberfläcben derselben mit flachen Grübchen oder Blindsäckchen ye^ 

CX XX VIII, 4. sehen, die in den Stämmen nnregelmässig, in den Zweigen des Duct. hepat. weit 
in die Leber hinein in je zwei Längsreihen geordnet sind. Sie tragen ohne 
Zweifel dazu bei, den Raum für die Aufnahme der abgesonderten Galle bei län- 
gerer Zurückhaltung derselben zu vergrössem. Demselben Zweck scheinen 
Zweige zu dienen, welche die beiden Elauptäste des Duct. hepat. noch vor deren 

CXXXVIII, 3. Eintritt in die Lebersubstanz mit einander verbinden und durch secundäre 
Aeste ein stellenweise dichtes und feines Netzwerk darstellen, auch den stär- 
keren Gallengangszweigen eine Strecke weit in die Leber folgen* Alle 
Zweige dieses Netzes sind, wie die mikroskopische Untersuchung lehrt, dicht 
mit feinen, einfachen oder verzweigten Blinddärmchen besetzt, die vom Duct. 
hepaticus aus injizirt werden können. 

Eine andere Art von Anhängen des Gallengangs sind die Vasa aber* 
rantia. Zweige des Ausführungsganges, welche in den Falten des Peritoneom 
zui'ückbleiben, aus welchen die im Laufe der Entwickelung sich verkleinernde 
Leber zurückgewichen ist. Sie finden sich zwischen den Platten des Lig. 
trianguläre, zuweilen auch in einem die Y. cava überbrückenden binde* 
gewebigen Strang. 

Die innere Oberfläche der Gallenblase ist ausgezeichnet durch ein 
zierliches Gitterwerk sehr dünner Fältchen, die auch bei der äussersten 
Dehnung nicht verstreichen. Der Duct. cysticus ist mit queren und schrägen 
Falten versehen , die dem aafgeblasenen Gang ein spiralig gewundenes An- 
sehen geben. Die Wand der Gallenblase besitzt netzförmig angeordnete 
Muskeln; in Betreff der Anwesenheit von Muskelfasern im Duct cjst. und 
hepat. sind die Meinungen getheilt. 

£ Pancreas. 

CXXXVII, 2. Das Pancreas ist eine platte, zungenförmige Drüse; es liegt vor der 

Wirbelsäule auf den grossen Gefassstämmen, vom Peritoneum locker bedeckt, 
mit dem breiteren Ende (Kopf) in der Hufeisenkrümmung des Duodenam; 
mit dem spitzen Ende erreicht es die Milz. 

Seiner Structur nach gehört das Pancreas zu den acinösen Drüsen; es 
unterscheidet sich von den übngen nur durch die Art der Verzweigung des 
Ausfühiningsgangs, Lud, pancreaticus ^), der das Organ in der ganzen Länge 

CXXXVIII, 5. durchzieht und successiv die ringsum hinzutretenden Aeste unter spitzem 
Winkel aufnimmt. Die Läppchen des Kopfs geben einem stärkeren Seiten- 
ast den Ursprung ; öfters wird der Kopf von einem bogenförmigen Aste (3) 
durchzogen, der mit dem einen Ende in den Hauptstamm, mit dem andern 
selbständig in den Darm, oberhalb der Mündung des Hauptstamms, sich öffnet 
Der Hauptstamm pflegt sich innerhalb der Darmwand mit dem Duct 
choledochus zu vereinigen und mit ihm auf einer niederen Papille ans- 

CXXXVJII, 6. zumünden. Der aus dem Zusammenfluss hervorgehende kurze Canal zeigt 
zuweilen eine blasenförmige Erweiterung '). 

^) D. Wirmngiantta, >) Diverticulum Vateri, 





Reepirationsapparat 



2. Besplrationsapparat. 



Die Oeffnang, die in den Reapirstionstractus fahrt, Osfium pharyngeum 
laryngis, befindet aicli in der vorderen Wand des RschenB Linter der Zunge, Cl, 1. 




FmnUlaclinill de. HeipiratlonsappHnil:^. ( Cart. '.hyrooi.lea. er Carl, cricoidcn. 
J'lui Plita Ihyreo-arjtaen. sup., run Fett und Diü.-«ii crliilll. I'lai Plica Ihyre»- 
int. int'., den Qucnthnitl do .M. tliyno-arftaennidcuK enthulldid. VI Ventricu- 
lui laryn,-;». £ Liryni. T TruchcA. Sd, Si Brnoihus deit. und sin. /> Pulmo. 
l Ostium pfaaryne. 2 Glottis »purin. 3 (ilotlin i. a. 

durch Niederdrücken der Epiglottis (E) TerscblieHsbar; sie wird begrenzt 
(Tergl. die gchemat. Figur) durch zwei Schlei mhautfalten , Flicae Wy-8pi- 
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gloUicae, welche heiderseits ans der Epiglottis hervorgehen und rückwärts ab- 
steigend convergiren. Das unpaare, cylindrische, durch Knorpel gestützte Rohr, 
in welches die Schleimhaut von jener Oeffnung aus sich herahsenkt, zerfallt in 
zwei Abtheilungen. Die obere, Kehlkopf, Larynx^ besteht aus Knorpeln^ welche 
durch gestreifte, willkürliche Muskeln gegen einander bewegt werden und da- 
durch Aenderungen hervorbringen in der Stellung und Spannung von Schleim- 
hautfalten, Plica thyreO'SLryt, 8up. und JP. t. a. Inf,, die den Kehlkopf in 
sagittaler Richtung durchziehen. Durch die Fähigkeit der untern dieser Falten, 
gespannt und von der vorüberströmenden Luft in Schwingung versetzt zu 
werden, wird der Kehlkopf Stimmorgan. Die zweite Abtheilung des unpaaren 
Rohrs ist die Luftröhre, Trachea, In der Brusthöhle theilt sie sich in zwei 
Aeste, Bronchus dexter und JB. Sinister, an deren jedem ein Lungenflügel (P) 
hängt, die durch Bindegewebe zusammengehaltene und von seröser Haut 
bekleidete Verästelung des Bronchus und der mit ihm eintretenden Geiasse. 
Das Epithel des Respirationsapparats ist Flimmerepithel und zwar ein 
aufwärts flimmerndes. Eine Ausnahme machen nur die Rander der unteren 
Stimmbänder, die von geschichtetem Pfiasterepithel, und die letzten blinden 
Endigungen der Bronchien, die von einfachem Pflasterepithel bekleidet sind. 



CXII, 1—4. 

CXII, 2. 

CXU, 4. 

CXIV, 2. 

CXII, 4. 

CXI, 3. 
CXU, 1. 



«XI, 3. 



a. Kehlkopf 

1. Knorpel. 

Das Skelett des Kehlkopfs besteht zum bei weitem grössten Theil ans 
hyalinem Knorpel, der, zumal bei Männern, die Neigung hat, im höheren 
Alter zu verknöchern. Nur die dem Druck und Zug ausgesetzten Stellen, 
die Epiglottis und die Spitzen der Cartt. arytaenoideae, sowie die zur Be- 
festigung der Stimmbänder dienenden Theile sind aus elastischem oder 
Faserknorpel gebildet. 

Grundlage des Kehlkopfs ist der Ringknorpel, Cart. ClHcoidea^ von 
der Gestalt eines Siegelrings, der die hohe Platte, Laminat nach hinten, den 
niedrigen Bogen, Arcus, nach vom wendet. Die innere Fläche ist glatt, die 
äussere besitzt in der Mitte der Platte eine verticale Firste {* *), welche zwei 
seichte Gruben scheidet; an der Seite, gleich weit vom oberen und unteren 
Rand, findet sich auf einem warzenförmigen Vorsprung die Superficies Brti- 
cularis thyreoidea, auf welcher die Cart. thyreoidea eingelenkt ist Der 
obere Rand der Platte trägt die elliptische Super f, SLrtic* SLrytiunmdea; 
vom unteren Rand ragt an der Grenze zwischen Platte und Bogen der 
stumpfe Fortsatz {^) hervor, von welchem ein Theil des M. laryngopharyn* 
geus entspringt. 

Der Schildknorpel, Cart. thyreoidea, ist eine, nach der Höhle des 
Kclilkopfs gebogene, beim männlichen Geschlecht in der Mittellinie geknickt« 
und demnach wie aus zwei im Winkel vereinigten Stücken zusammen- 
gesetzte Platte, welche die vordere Wand und die seitlichen Wände des 
Kehlkopfs einnimmt. Die oberen Ränder beider Seitenhälften sind S-förmig 
gebogen und begrenzen mit einander einen tiefen medianen Ausschnitt, In- 
cisura Oart. thyreoideae; von den seitlichen Ecken setzen sie sich in die 
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oberen Hörner, Ck>mua 8upp^ fort, mittelst deren der Kehlkopf am Zungen- CXn, 1—3. ^ 

bein aufgehängt ist. Von den unteren seitlichen Ecken gehen die unteren 

Höraer, Comua inff.^ aus, mit denen sich die Gart thyreoid. auf die Gart. CXII, 1. 2. ^ 

cricoidea stützt. Ein Vorsprang des unteren Randes, JLnffuliis JUarginis CXII, l. *- 

in/., und ein Höcker der äusseren Fläche, Tuberc- O. thyreoid,, der sich ^"^1 

Tom oberen Rand mehr oder minder weit abwärts erstreckt, dienen Muskeln \ 

SDm Ursprung. 

An Horizontalschnitten der Gart, thyreoid. erkennt man die Zusammen- CXII, 6. 
Setzung derselben aus einem schmalen, etwas weicheren Mittelstück und zwei i 

Seitentheilen, die sich mit couYexen Rändern gegen das Mittelstück absetzen '^ 

and leicht Yon demselben lösen. 

Ein drittes unpaares und, wie erwähnt, faserknorpliges Stück des 
Eehlkopfskeletts ist die Cartüago epiglottica, die in der gleichnamigen CXII, 5. 7 
Schleimhautfalte enthalten und nach derselben geformt ist. Ihre Oberfläche 

ist aneben, stellenweise löcherig, und ihre Ränder sind wie angefressen wegon \ 

der Schleimdrüschen, die die Knorpelsubstanz verdrängen, lieber die Mitte • 

der unteren Fläche yerläuft ein stärkerer Kiel (ff), der in eine vordere CXII, 5. 
Spitze endet. 

Die hinteren Enden der Stimmbänder sind befestigt an die paarigen, 
aaf dem oberen Rande der Gart, cricoidea stehenden Giessbecken- CXII, 2 — 4. 
knorpel, Cartt, Strytaenoideae'^). Man kann diese sehr unregelmässigen 

Knorpel auffassen als dreiseitige Pyramiden mit ausgehöhlten Seitenflächen, \ 

welche dadurch, dass eine der Flächen in der Mitte ihrer Höhe endet, in 

eine platte Spitze ausgehen. Die Seitenflächen sind, bei ruhiger Haltung, ] 

eine mediale, eine vordere, lateralwärts, und eine hintere, median wärts ge- 
neigte. Die mediale ist es, die die Spitze nicht erreicht, wonach eine dia- 
gonal gestellte Platte übrig bleibt, mit der die Knorpel beider Seiten sich 
zugleich rück- und medianwärts einander entgegen biegen. Von der Grund- 
fläche wird die hintere, kleinere Hälfte durch die Articulationsfläche mit 
dem Ringknorpel eingenommen, die laterale Ecke derselben wird T^rocesstis CXII, 2. 4. 
musculariß, die vordere, frei in das Lumen des Kehlkopfs vorspringende 

wird I^'oc. 'Vocälis genannt. Die vordere Fläche zeigt zwischen zwei que- CXn, 3. 4. | 

ren Wübten , Spina 8up, und 8, inf, , eine tiefe Aushöhlung (f). Die i 

oberste Spitze bildet ein durch ein unvollkommenes Gelenk von der eigent- i 

liehen Cartilago arytaen. abgetrenntes Knorpelchen, die CarL COmiculcUa 2). CXII, 2—4. 

Die Gart, comiculata, die obere Spitze der Gart, arytaenoidea und der 
Proc. Tocalis der letzteren bestehen aus Faserknorpel. 

Ich gedenke noch eines ebenfalls paarigen , aber unbeständigen faser- 
knorpligen Stäbchens, der Cart. (SJlneiformis ^), welche, von Schleimdrüsen CXIII, 3. 
(*) eingehüllt, in der Plica ary-epiglottica liegt und einen Vorsprung ihres 
Randes bedingt. 

2. Bänder. 

Paarige, ziemlich 8chlafi*e Kapselbändcr verbinden die unteren Ilörner 
der Cart. thyreoidea und die Cartt. arytaen. mit den betrefl'endeD Gelenk- 

*) ßchnepfknorpel. ßtellknorpel. ^) Santoriui^scher Knorpel. *) Wrisberg'flcher 
Knorpel. 




154 



Bänder des Kehlkopfs. 



CXI, 3. 
cxu, 7. 



CXI, 3. 
cxu, 7. 



CIV, 2. 

CXI, 4. 
CXII, 7. 



CXIV, 1. 



CXIII, 1. 

CXIV, 1. 
CXIV, 1. 



CXIII, 3. 



flächen der Gart cricoidea; eine Synchondrose, in der sich znweflen eine 
Höhle hildet, heftet die Gart comiculata an die G. arytaenoidea. Die Kap- 
sel der Articnlatio cricothyreoidea wird dorch ein vorderes schriges Band, 
Lig. terato- Cricoid. &nt,j nnd zwei hintere, Lig, iierato-Crieaid. post. Suj: 
nnd Ker. Orte, post, inf.^ verstärkt; ein festes Band, Lig. Orico-HrytooMd^ 
hreitet sich fächerförmig in der hinteren Wand der Kapsel der Articnlatio 
crico-arytaen. aus. 

Die Haftbänder, welche die Verbindung des Kehlkopfs mit benaehbart^'n 
Theilen und der Kehlkopf knorpel unter sich vermitteln, sind fast alle durch 
einen grossen Reichthum an elastischen Fasern ausgezeichnet Sie Usseo 
sich in folgende Gruppen ordnen: 

1. Zwischen Zungenbein und Gart, thyreoidea, Ligg. hyothyreoidea. h 
der Membran, welche zwischen dem Zungenbein und dem oberen Rand dir 
Gart, thyreoidea sich ausspannt, grenzt sich in der Mitte ein plattes, Tor* 
zugsweise elastisches Band, das Lig. llyothyreoid. medium^ ab, während 
am Rande, von der Spitze des grossen Zungenbeinhoms zum oberen Hi>rD 
der Gart, thyreoidea, das bindegewebige Lig. llyothyreoid. laterale verläuft, 
in dem ein elliptisches Knorpelchen, Cart. tl^ticea, eingeschlossen ist 

2. Bänder der Gartilago epiglottica. Aus der mäcbtigen. 
fettreichen Masse, die den Raum zwischen dem Zungenbein, dem oberfo 
Rande der Gart thyreoidea und der oberen Fläche der Epiglottis siufiLit, 
scheidet man, ausser dem erwähnten Lig. hyothyreoid., ein Lig, glossit-^i'i- 
glotticum^ das von einer gleichnamigen Schleimhautfalte, dem JFVt^tM/."« 
Bpiglottidis, umgeben ist, ein Lig. llyo Opiglott. von fast horizontalem Ve^ 
lauf und ein Lig. thyreo-Bpiglott. 

3. Innere Bänder des Kehlkopfs. In der elastischen Membran, di^ 
unter der Schleimhaut den Kehlkopf auskleidet, treten als stärkere elastische 
Faserzüge hervor: zwischen der Gart thyreoidea und dem vorderen Rand, 
resp. der vorderen Spitze der Gart, arytaenoidea das lAg. thyreo^BrytaewtÄ. 
8up. und th. SLr. Inf,,, femer zwischen dem Bogen der Gart cricoidea uci 
dem unteren Rande der Gart, thyreoidea das unpaare Lig. Orico^-thyrevid. H 
Durch das von den Mm. cricothyreoidei bedeckte Lig. Orico-thyreo-Strytcuv^l 
hängt das Lig. cricothyreoid. mit dem Lig. thyreo-arytaenoid. inf. zusamiDen. 

4. An der äusseren Fläche der hinteren Wand des Kehlkopfs. 
Von der Mitte des oberen Randes der Gart, cricoidea steigt ein unpaan-s 
Band, lAg. OX^ico-pharyngeum, aufwärts, von den Spitzen der Gartt corui- 
culatae steigen paarige Bänder, Ligg. OOrniculo-pharyngea, convergirend 
abwärts, um sich mit einander in der vorderen Wand des Pharynx su io- 
seriren. 



8. Muskeln. 

Zwei Muskclpaare liegen einander gegenüber an der vorderen und bin- 
teron Wand des KohlkopfB, die durch gleichzeitige Action die Gartilapo thy- 
reoidea und die Gartt. arytaenoideae von einander zu entfernen und dcmii»>^3 
die Stimmbänder zu spannen vermögen. 



^) Lig, cricothyreoid. medium, Lig, conoideum. 
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Der Tordere Htukel, M. cricothyreoid., der die Spalte zu beiden Seit«n 
des Lig. cricothyreoid. ausfüllt, läset sich ia awei Abtheilungen, einen Crioo- 
tliifreoid. Fectus und CricolSiyr. ObUq., zerlegen. Der erste geht vom unte- CXlll, i. 
ran Rande des Bogens der Cart. cricoidea ziemlich steil aufwärts zum unte- ^^''> '' 
reo Rande der Cart. tfayreoid., der zweite von der äusseren Fläche der Cart. 
cricoidea in mehr horizontaler Richtung zom unteren Hörn and dem an 
daaselbe grenzenden Theil der Platte der Cort. thyreoidea. 

Der hintere Muskel, der die Cart arytaenoidea rückwärts zieht und 
tngleich, wenn nicht andere Muskeln entgegenwirken, um die verticale Axe 
mit dem Proc vocalis seitwärts dreht, ist der Orico-a.rytaerwid. post. Er CXlll, 2—4. 
eotepringt aus der seichten Grube an der hinteren Fläche der Platte der 
Cart cricoidea und endet mit convergjrenden Fasern am Proc muacularis 
der Cart. arTtaenoidea. 

Die fihrigen Eehlkopfmuskeln kann man als Schichten und Theile eines 
Sphincter auffassen, der innerhalb der Cart. thyreoidea die Höhle umkrebt. 
£b Bind drei Schichten, welche sämmt- 
'^ ^ '— lieh von beiden Seiten her in der ela- 

stischen Substanz zusanimentreffeD, CXIl, e. 
die sich an das Mittelstfick der Cart. 
thyreoidea anlegt. Jede Schicht« 
nimmt einen nm so grösseren Tbeil 
des UmfangB ein, je oberflächlicher 
sie liegt. 

Der oberflächlichste Unskel, 
Thyreo-a-ry-Gpiglonicus '), geht vom CXlll, 2. 4, 
Proc. muscularis Einer Cart. arytae- 
Scbanat. HorinintilKhiiilt de» Kehlkopfs, noidea, mit dem gleichnamigen Mus- 
' *^' «rUe"ioid«." ^"^ ^«1 <*«■■ anderen Seit« in der hinteren 

Wand des Kehlkopfs eich kreuzend, 
ober die Mitte der Höhe der anderen Cart, arytaenoidea hinweg zum Win- 
kel der Cart, thyreoidea (1). Zarte Bündelchen des sehr variabehi Muskels CXlll, *. 
köDDen an der entgegengesetzten Cart. comicnlata enden (2). In der Regel 
zweigen sich sowohl von dem hinteren (3), wie von dem vorderen Schenkel 
des Bogenä (4) Bflndel ab, welche zum Rande der Epiglottis aofoteigen oder 
in der Plica ary-epiglottica sich verlieren. 

Die zweite Schichte zerföllt durch eine Unterbrechung an den Seitcn- 
räadem der Cartt. arytaenoideae in eine paarige seitliche und eine unpaare 
hinlere Abtheiinng. Die letztere, Arfftaenoideus '), verläuft mit transver- cxill, 2. t, 
ealeo Fasern zwischen den Kanten der Cartt. arytaenoideae. Die seitliche CXIV, 4. 
Abtheilung besteht aus zwei Muskeln: dem Tli!/reo-S.rytaenoid Bxf., der cxm, 4. 
Tom Winkel der Cart. thyreoidea zur Kante der Cart, arytaenoidea in zwei 
Lagen, einer ftnaseren aufsteigenden (Tue*) und einer inneren sagittalen 
iTat') verläuft, und dem Crico-a,rytacnoid. lateralis, der, an den unteren 
ßand des eben genannten Muskels unmittelbar eich anschliessend, vom obe- 
ren Rande der Cart. cricoidea entspringt. Zum Thyreo-arytaenoid. ext. 




') X. arytaenoid. obliqwts. ') M. arytacnoidew tTaruv. 




CXIV, 3. 

CXIV. 3. 4. 
CXIV, 5. 
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gesellt sieb zaweilen noch eine yom oberen Rande der Gart, thyreoidea ent- 
springende, absteigende Portion« 

Die dritte Schiebte bildet ein Muskel, Thyrefh&rytaenaid. Int, der 
an dem Proc. Yocalis der Gart, arytaenoid. endet, Yon dreiseitig prismatischer 
Gestalt, die Grundlage der unteren Plica thyreo-arytaenoidea. 

Alle Muskeln des Kehlkopfs werden vom N. laryngeus inf. innervirt, 
mit Ausnahme der Mm. cricothyreoidei , die ihre Aeste yom N. laryngeos 
sup. erhalten. 



CXI, 4. 



CXIV, 5. 



CXI, 5. 
CXIV, 4. 
CXIV, 1. 



4. Schleimhaut und Drfisen. 

Von der Querfalte, welche die Schleimhaut beim üebergang yon der 
Zungenwurzel in das Innere des Kehlkopfs bildet, der Plica epiglottica, meist 
schlechthin Epiglottis genannt, war schon bei der Beschreibung der 
Mundhöhle die Rede, ebenso bei der Beschreibung der Bänder des Kehl- 
kopfs von dem Frenulum epigloitidis^ welches die Basis der Epiglottis 
gegen die Zungenwurzel heranzieht. Dem gleichen Zweck dient der ans 
dem Pharynx zur Epiglottis absteigende, muskelhaltige JLrcus pharyngo- 
Gpiglottictis y sowie eine niedrige, mit dem letzteren conyergirende sagit- 
tale Falte {**) am Seitenrande der Zunge, die mit dem Frenulum eine 
seichte Grube (*) begrenzt. Zwischen der Plica ary-epiglottica und der 
inneren Oberfläche des Pharynx kleidet die Schleimhaut eine tiefe Grabe, 
den Sinus Pyriformis, aus. Betrachtet man yon oben den ruhenden Kehl- 
kopf, so sieht man die unteren Plicae thyreo-arytaen. (7) die dreieckige, 
nach hinten an Breite zunehmende Glottis (Stimmritze) begrenzen and 
den lateralen Theil der unteren Plicae thyreo-arytaen. yon den oberen (9) 
yerdeckt. Im Inneren des Kehlkopfs bedingt der Stiel der Epiglottis an der 
yorderen Wand einen Yorsprung, den Epiglottiswulst (1); an den Seiten- 
wänden schlägt sich die Schleimhaut über die Ligg. thyreo-arytaenoidea hin- 
weg und zwischen beiden in die Tiefe , einen Ventrikel (2) ^) auskleidend, 
der sich unter der oberen Schleimhautfalte mehr oder minder weit aufwärts 
erstreckt. Die Plicae thyreo-arytaenoideae oder Stimmbänder haben einen 
yerschiedenen Inhalt, das obere (4) enthält ausser dem elastischen Bande 
zahlreiche Schleimdrüsen und eine dünne Muskelschichte zunächst der kte- 
ralen Wand (Taschenbandmuskel Rüdinger, Monatsschr. für Ohrenheil- 
kunde 1876, Nr. 9); das untere Stimmband (5) ist fast vollständig vom 
M. thyreo-aryt. int. ausgefüllt, yon dessen Spannungsgraden die Tonhöhe 
abhängt. Beide Stimmbänder und ebenso der zwischen ihnen befindliche 
Ventrikel reichen nur bis an die yordere Spitze der Gart, arytaenoidea und 
demgemäss theilt sich die Glottis in eine yordere, yon den Stimmbändern, 
und eine hintere, yon den Knorpeln begrenzte, eine membranöse und eine 
intercartilaginöse Abtheilung '). 

Schleimdrüsen besitzt der Kehlkopf ausser den erwähnten in der Epi- 
glottis, in der Plica aryepiglottica, im Ventrikel und im oberen Stimmband, 
zerstreut über die ganze innere Oberfläche, mit punktförmigen, dem freien 



^) Ventricülus Morgagni. ') Glottis vocalis und respiratoria. 
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ÄDge nchtbaren MOndoDgen, besonders relchticb an der hintereD Oberflüche 

vor dem M. arytaenoideuB (Ä). CXI, t>. 

In der Schleimhaut der unteren Fläche der Epiglottifl finden üch 
Geschmackskolhen (b. OeschmackBorgan). 



b. Trachea und deren Aeste (Bronchi). 

Die Trachea geht Tor dem fanflen Halavirbel aus dem Kehlkopf hervor 
and tfaeilt eich vor dem fflnften Brustwirbel in ihre beiden Aeete, von denun, 
in Folge der asymmetriachen Lage des Herzens, der linke länger and enger 
irt, ala der rechte (S. 151). 

Das Skelett der Trachea nnd der Bronchi bilden die mehr erwähnten 
Enorpelringe, platte nnd nach der Fläche gekrümmte Bogen, denen, um 
Yollstlndige Ringe zu sein, Y^ bis */g der Peripherie an der hinteren 'Wand 
fehlt. Sie haben eine äussere plane, eine innere gewölbte Fläche; gegen die c.W, 3. 
hintereu Enden sind sie zngeachärft und auswärts umgebogen, so daas die C\V, 4. 
glatten Quermuskelfasem, die an der hinteren Wand der Trachea die Lacke 
iwischen den Enden der Enorpelringe ansfüllen, an der inneren Fläche der- 
selben, dicht vor den Enden, haften. Sehr häufig kommen, namentlich am 
Anfang nnd an der TheUungsatelle der Trachea, UnregelmäBeigkeiten der 
Eaoqwlringe in Folge von Spaltung, Yerachmelzung u. a, f. Tor; deshalb ist CXV, 1. 2 
eine genaue Zählung derselben nicht ausfährbar; man gicbt 16 bis 20 an. 

IHe Schleimhaut setzt aich eben über die Faserringe und deren Zwiscben- 
ränme fort. Dies ist dadurch ermöglicht, dasa die Unebenheiten der Knor- 
pelringe nnd die, Lücken zwiachen denaelben durch dicht gedrängte acinöae 
Drüsen (2) ausgeglichen werden. Die punktförmigen Mündungen der Ana- CXV, 3. 
fühmagagänge dieser Drüsen sieht mau in den ZwiBcbenränmeu der ana- 
itomoairenden longitudinalen Zflge elasÜBcher Faaem. 



c Lunge. Pulmo. 

Gestalt und Volumen der Lunge werden bestimmt durch den disponi- 
betnRaum der Brusthöhle, die durch das Herz und durch die vor und hinter 
demselben gelegenen, von Bindegewebe zusammengehaltenen und von der 
serösen Membran überzogenen Gebilde, wie durch eine mediane Scheide- 
wand, vollkommen in zwei Abtheiluugen goachieden wird. Da das Her?. i'XXI. 
mit dem gröaaeren Theil seiner Masse in der linken Körperhälfte liegt, eo '-'^-'^'l' 
sind die beiden Abtheilungeu nicht ganz symmetrisch und übertrifft der 
Umfang des rechten Lungenflügels den des linken. Im Uebrigen zeigt jeder 
eine, nach der Wölbung des Zwerchfells vertiefte untere Fläche, Basis, eine 
der Veijüngung des Thorax nach oben entsprechende Spitze, Apex, eine 
änssere gewölbte Fläche, die man wieder in eine- seitliche und Rücken- 
fläche') theilen kann, und eine mediale Fläche, die der Wölbung des 
Berzena entsprechend ausgehöhlt ist. Die mediale Fläche beaitzt, dem hiuto- 

)) Margo obtuiiu. 
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CXXIII, 2. 



cxvii. 
cxxv. 



cxxv. 



cxvii. 



cxxi. 



CXXIV, 4* 



CXXIV, 1. 
CXXIV, 3. 



ren Rande zunächst, eine mehr oder minder deutliche verücale Rinne, welche 
linkerseits von der Aorta, rechts von der V. azygos herrührt und dch heider- 
seits aufwärts in eine Rinne für die V. subclavia (*) fortsetzt. Vor derselben 
liegt ein bimförmiges, mit der Spitze abwärts gerichtetes Feld, welches von 
der Pleura un überzogen bleibt, der Hiltis pulmonälis^ innerhalb dessen die 
Bronchialäste , Gefässe und Nerven in die Lunge eintreten , za hinterst die 
Bronchien (b), davor die arteriellen Zweige (a) und noch weiter vom die 
venösen (F). 

Der untere und der vordere Rand der Lunge sind scharf, der vordere 
ist im Ganzen convex, an der linken Lunge in der Nähe der Basis mit einem 
tiefen Ausschnitt versehen, der die Vorderwand des Herzens sichtbar werden 
lasst. Mit der Füllung der Lunge mindert sich die Schärfe dieser Ränder. 

Jeder Lungenflügel wird durch Einschnitte in Lappen (Lobt) getheilt, 
die, vollkommen selbständig, nur in der Tiefe durch Bindegewebe und durch 
die über das Bindegewebe hinziehenden Falten der Pleura {Ligg. interlcbu- 
laria) zusammengehalten werden. Der linke Lungenflügel zerfallt in der 
Regel in zwei, der rechte in drei Lappen (Ä); doch kommen manchfaltige 
Ausnahmen von dieser Regel vor (J9, C, D). 

Die Oberfläche der Lappen durchzieht ein System von Linien, die meist 
stumpfwinklig zusammenstossen und die Lunge in Felder von vier- bis sechs- 
seitiger Gestalt und von etwa 10 mm Durchmesser abtheilen. Die Felder 
entsprechen Läppchen, Lobidi, wie sie auch auf Schnittflächen der Lnnge 
sich zeigen; die Furchen zwischen denselben enthalten neben Bindegewebe 
und Blut- und Lymphgefassen Züge von kömigem Pigment, dem die Lnnge 
ihre im Ganzen schiefergraue Färbung verdankt. Die Substanz der Läpp- 
chen ist im normalen Zustande schwammig, knisternd, ihre Oberfläche einem 
feinen Schaum ähnlich, woraus sich ergiebt, dass die in der Lunge enthal- 
tene oder in dieselbe eingetriebene Luft sich in feine Bläschen, Alveolen, 
vertheilt. Die^Alveolen sind die blinden Enden der Bronchialverzweignng. 

Der Bronchus zerfallt zunächst für jeden Lungenflügel in so viel secan- 
däre Aeste, als der Flügel Lappen besitzt; noch innerhalb des Hilns der 
Lunge spaltet sich jeder secundäre Ast durch fortgesetzte spitzwinklige 
Theilnng in eine Anzahl tertiärer und diese Theilnng setzt sich im PareD- 
chym der Lunge gabelförmig weiter in der Weise fort, dass das Kaliher der 
Aeste zusammengenommen grosser, jedes einzelnen Astes aber kleiner ist, 
als das des Stammes, aus welchem sie hervorgehen. Die stärkeren Bronchial- 
zweige enthalten noch unregelmässige Knorpelscheiben in ihren Wänden 
und gewinnen dadurch ein knotiges Ansehen. Die feineren, knorpelfreien 
Bronchien von etwa 1 bis 1,5 mm Durchmesser, deren jedes Läppchen in 
der Regel Einen erhält, sind glatt cylindrisch. Unter dem Flimmerepithel, 
welches mit der Verringerung des Kalibers immer niedriger wird, besitzen 
sie und ihre nächsten Zweige bis zu 0,3 bis 0,4 mm Durchmesser herab eine 
von longitudinalen elastischen Fasern durchzogene Basalmembran und an 
deren äusserer Seite eine ringförmige Muskelschichte. Zuletzt wandelt sich 
der ebene Contur dieser Röhren in einen tief eingeschnitten welleniormigen 
um, indem sich diesen>cn ringsum mit dicht aneinander gedränjgten Aas- 
buchtungen von etwa 0,2 mm Durchmesser besetzen, deren Eingang krew 
förmig iat^ den^i Umfang gewöhnlich einer Halbkugel, selten einem grosse- 



i 



} 
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reo Eugelsegment oder einem Blinddärmchen entspricht. An den isolirbaren 
Alveolargängen, wie man diese ausgebnchteten Gänge nennt, werden die 
Alreolen der Seitenwände parietale, die des blinden Grundes terminale 
genannt. Einzelne Alveolen und kürzere Alyeolargänge hängen hier und CXXIV, 2. 
da, den Läppchen acinöser Drüsen ähnlich, seitlich an den feinsten glatten 
Bronchialästeii. 

Die Begrenzungshaut der Alveolen ist eine sehr zarte Basalmembran, 
welche an ihrer Aussenseite feine elastische Fasern und an ihrer inneren 
Oberfläche ein einfaches, sehr plattes, unregelmässig aus grossen und klei- 
nen Zellen zusammengesetztes Pflasterepithel trägt. 

Unter dem Epithel breitet sich in der Wand der Alveolen ein Capillar- 
gefassnetz aus, welches zu den feinsten und engsten des Körpers gehört. In 
dasselbe löst sich die Ä. pulmonälis auf, deren Verästelungen denen des 
Bronchus folgen, und aus ihm gehen die Zweige hervor, die sich zu den 
Vv, pulmofuiles vereinigen, indem sie theils mit den Arterien an der Seite 
der Bronchien verlaufen, theils sich zur Oberfläche der Lunge wenden und 
nnter der Pleura weitmaschige Netze bilden, die sich erstem Hilus mit den 
tiefen Pulmonalvenen vereinigen. 

Neben den Pulmonalgefassen, welche venöses Blut zu- und arterielles 
zurückführen, erhält die Lunge einen Ast, die A. bronchialis, aus der Aorta, 
der sie mit arteriellem Blute versorgt, im Bindegewebe, in den Wänden der 
Canäle sich verbreitet und namentlich auch den Capillametzen der Schleim- 
haut der Bronchien bis an die Alveolargänge Blut zuführt. Es versteht 
sich, dass an der Grenze der Bronchien gegen die Alveolargänge die Gapil- 
laren der Bronchialgefasse und der Pulmon algefasse in einander übergehen. 
Demnach sind auch die Anfänge der Bronchial- und Pulmonalvenen nicht 
streng geschieden: die Pulmonalvenen beginnen theil weise mit bronchialen 
Wurzeln und es ist noch zweifelhaft, ob die aus dem Hilus austretenden 
Fr. bronchiales Zufuhr aus der Tiefe der Lungen und aus der Wand der 
feineren Bronchialäste erhalten. 



8. Hamapparat, Organa uropoetica. 

Zum Hamapparat gehören die paarigen Nieren, Renes, die den Urin CXL, 1. 
aus dem Blute abscheiden, dieUreteren (17), die ihn sammeln und abwärts 
leiten zu einem im Becken gelegenen, unpaarigen Behälter, Harnblase, 
Vesica Urinaria^ endlich die Harnröhre, UretrSL, ein ebenfalls medianer 
Canal, der zur Ausleerung des Urins dient, aber wegen seiner Beziehung 
zum Genitalsystem erst in YerbiDdung mit diesem beschrieben werden soll. 

Das Epithel der ausführenden Harnwege ist ein geschichtetes, aber 
darin eigenthümliches, dass die Zellen der oberen Lagen theil weise gleich 
denen des Cylinderepithels mit dem längsten Durchmesser senkrecht zur 
Oberfläche stehen (Uebergangsepithel). In dem Maasse, wie die Blase gefüllt 
und deren Wände ausgespannt werden, werden die Zellen in die Breite ge- 
dehnt und das Epithel gewöhnlichem geschichteten Pflasterepithel ähnlicher. 




160 Nieren. 



a» Nieren« 

Die Grundform der Niere ist eine eigenthümliche, der Bohnenform rer- 
wandte, abgeplattet, mit einem conYexen, lateralwärts, und einem concaTt-n, 
medianwärts gerichteten Rande und abgerundeter oberer und unterer Spitze. 

CXL, 2. Hiervon giebt es mancherlei Abweichungen, schlankere oder mehr abgems- 

dete Formen, scheibenförmige Nieren, die statt des medianen Einschnitt«:» 
eine Spalte an der vorderen oder hinteren Fläche tragen n. s. £ 

Die Niere ruht, von Fett (Pannicültis adiposus) umhüllt, an der hio*^ 
ren Bauchwand, zur Seite des ersten bis dritten Bauch wirbeis, die lirk- 
etwas höher, als die rechte. Sie hängt auf dem kürzesten Wege mit dt^t 

CXL, i. Hauptgefassstämmen der Bauchhöhle, A.orta und V. €iavay durch die A 

renalis und V. renalis zusammen, die den Rand der Niere an ders^rlWc 
Stelle erreichen, an welcher der Ureter austritt, die Vene zumeist nach Ton. 
die Arterie in der Mitte, der Ureter nach hinten. 

Der in der Regel verticale Spalt, Hilus renalis, durch welchen die eh^ 
genannten Canäle in die Niere ein- resp. aus derselben austreten, ist dif 
Mündung eines in sagittaler Richtung abgeplatteten Hohlraums, Simis n- 
nalis, der die äussere Form der Niere wiederholt und sich auf- und abwärts 
über die spaltförmige Mündung hinaus erstreckt. Mit Rücksicht auf dit^n 
Hohlraum, in welchem, von Fett umhüllt, die ersten Verästelungen dor 

CXLI, 1. 3. Blutgefässe und die Verzweigungen des Ureters liegen, l&sst die Niere si:ij 
einer platten Tasche mit enger, medianwärts gerichteter Oeffnung und mh 
unverhältnissmässig dicker Wand vergleichen. Die Wand wird vom Niertc* 
parenchym gebildet; sie ist an ihrer äusseren Fläche von einer fibrösen lUat 
überzogen, welche sich leicht in zwei Schichten, die einen Lymphraam zc 

CXLI, 3. begrenzen scheinen, zerlegen lässt. Die äussere Schichte (1) verschmilzt ax 

Hilus mit der Scheide der durch denselben eintretenden Blutgefässe: cir 
innere Schichte (2) setzt sich auf die innere, den Sinus begrenzende Oi>t r- 
fläche des Nierenparenchyms fort. Sie haftet sehr fest an demselben; luniul -' 
unter ihr liegt ein weitmaschiges Geflecht glatter Muskelfasern, das an (i<r 
Basis der sogleich zu erwähnenden Papillen zu einem förmlichen Ringmu»k . 
sich gestaltet. 

Die dem Sinus ronalis zugekehrte Oberfläche der Niere ist nämlich Ic 
der Nähe des Eingangs glatt, weiter nach innen aber zeigt sie, wenn n:.»' 

<\\LII, 1. sie von den anhaftenden Zweigen der Gelasse und des AusfuhruDgE^gai.** 

befreit hat, aus einer rauhen Fläche hervorragende glatte, einfach krC'r 
förmige (1) oder aus verschmolzenen Kegeln zusammengesetzte ErhcbnucD 
(x), die sogenannten Nierenpapillen. Die rauhe Fläche ist mit xa:!* 
reichen Oefl'uungen (5) versehen : es sind die Durchschnitte der in das Pan r.- 
chj-m sich einsenkenden Gefasszwcige. Die Papillen sind von häutigen ^t•l- 
men (3) umgeben; dies sind die Insertionen der letzten Verzweigungen .:«■• 
Ausführun^sgaiigs, der mit dem Eintritt in den Sinus sich zum Niorer- 

CXLI, 2. becken, F\'lris, erweitert und nach der Erweiterung durch wiedorh-l* 

Bifurcation in eine Anzahl kurzer cjlindrischer Röhren, NierenkeK:»-. 

O.VLll, 2. CalifccSy zerfallt, deren jeder eine einfache oder zusammengesetzt«* I*;«]!'. 
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tunfasst und mit der Basis derselben yerwächst. Die Zahl der Papillen ist 
verschieden, je nach ihrer Complication; sie betr&gt in der Regel 7 bis 8, 
die sich ziemlich gleichmassig auf die hintere und vordere Wand des Sinus 
Yertheilen; die Zahl der Kelche entspricht der Zahl der Papillen. Die Glätte 
der Papillen beruht darauf, dass das Epithel des Kelchs sich Yon der inne- 
ren Flache desselben auf die äussere Fläche der Papille- hinüberschlägt. Von 
der äusseren Fläche der Papille setzt es sich, mit allerdings verändertem 
Charakter, in die Drnsencanälchen der Niere fort, die auf der Spitze der 
Papille als kreisförmige Gruppen feiner, meist nur durch die Lupe erkenn- 
barer Poren münden. Den aus diesen Poren herabträufelnden Urin nehmen CXLU, 1. 2. 
die Nierenkelche auf. 

An Durchschnitten der Niere parallel der Axe der Papillen erweisen CXLII, 2. 
sich die letzteren als Spitzen pyramidenförmiger Körper (2), deren convexe 
oder quer abgestutzte Basis im Parenchym vergraben ist. Die Summe der 
Pyramiden ist es, die man als Mark, die die Pyramiden gegen die Ober- 
fläche deckende und von einander trennende Substanz ist es, die man als 
Rinde der Niere bezeichnet (1). Im Grunde besteht auch die Rinde aus 
Abtheilungen, welche kapseiförmig die Basen der Pyramiden umgeben. Die 
Grenzen dieser Abtheilungen, die in der ausgebildeten Niere vollkommen 
Yerwischt sind, markiren sich noch an der Niere des Neugeborenen durch 
Farchen, die die Oberfläche durchziehen und in Lappen zerlegen. 

Mark- und Rindensubstanz unterscheiden sich ohne Weiteres durch das 
streifige Ansehen der enteren, durch die kömige Beschaffenheit und den 
grösseren Blutreichthum der letzteren. Eine genauere Betrachtung aber 
macht in jeder von beiden noch eine weitere Unterscheidung nöthig. Von 
der eigentlichen Marksubstanz (2') ist, als Grenzschichte derselben, 
eine äussere Zone zu trennen, die sich durch eigenthümliche Anordnung der 
Gelasse auszeichnet. Büschel feiner, meistens blnterfüllter Gefasse, die von 
der Peripherie der Pyramide eine Strecke weit convergirend gegen die Spitze 
verlaufen, heben das strahlig streifige Ansehen des der Axe parallelen Durch- 
schnitts der Pyramide (2") und erscheinen auf Querschnitten als rundliche 
Flecken (3). Die Rindensubstanz zerlegen wir in die Pyramidenfortsätze 
(IV) Qi^d die eigentliche Rindensubstanz (l'O')} heide wieder- 
holen im Kleinen das Verhältniss der Rinden- zur Marksubstanz, indem die 
continuirlich über und zwischen den Pyramidenfortsätzen ausgebreitete 
eigentliche Rindensubstanz so angesehen werden kann, als sei sie aus 
Rindenüberzügen der Pyramidenfortsätze zusammengeflossen. 

Mark und Rinde bestehen aus den Röhrchen, Harncanälchen, deren 
Mündungen auf der Nierenpapille bereits erwähnt wurden. Sie durchziehen 
das Organ in sehr verwickeltem Verlauf, mehrmals Structur und Kaliber 
wechselnd, im Allgemeinen aus einer Basalmembran und einem Epithel zu- 
sammengesetzt, wovon jedoch die der Mündung nächsten Rohrchen insofern 
eine Ausnahme machen, als ihnen die Basalmembran fehlt und ihr Epithel 
unmittelbar auf dem bindegewebigen Stroma ruht, welches die Lücken 
zwischen den wesentlichen Elementen der Drüse ausfüllt 



^) Markstrahlen. ^ Labyrinth. 

Heule, Grundriu der Anatoniio. |i 
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Folgt nuja dam Lauf il^ Csnileluni tob der HfindoDg Bofwirti, k 
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Epithels mit dem der Anoffthnuigs- 
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^ PtT««ideaforta&tze der Siode 
i:^, !■ diesen kehren sie unter 
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(c.r«aan£tea TcrbindungBcanil- 
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cb die Sc^eakel dea SaiiunelrobA 
die in dem crwifcnt«n Bogen ein- 
avier bLgtg aen, beide aas der 
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MarkaabBtanz stammen oder ob der Eine, den man dann den absteigenden 
nemien müsste, üch zuletzt in YerbindungBcanälchen auflöst. 

Von den VerbindungscanälcheD sagte ich, dass sie in verschiedenen 
Höhen in die eigentliche Rinden Substanz eintreten. In dieser erweitern 
sie sich wieder und nehmen zugleich den steil geschlängelten Verlauf an, 
der, im Gegensatz zu den Can&lchen des Marks und der Pyram idenf ortsät zei 
allen Canälchen der eigentlichen Rindensubstanz zukommt. Vor den 
anderen gewundenen Canälchen, zwischen denen sie ordnuugslos eingebettet 
sind, zeichnen sie sich durch ihr helles Gylinderepithel uud ihr yer^ 
bältnissm&ssig ansehnliches Lumen aus. Darum gehören sowohl diese Ab* 
tbeilangen (5), die man Schaltstücke nennt, wie die Verbindungscanälchen, 
die deren Zusammenhang mit den Sammelröhren vermitteln, noch zu dem 
System der Ausführungsgänge. Aus den Schaltstücken aber gehen nun die 
eecernirenden Drusencanälchen hervor, wenn man als anatomischen Cha- 
rakter der letzteren ein Epithel betrachten darf, dessen Zellen miuder 
deutlich geschieden sind, ein nur geringes Lumen übrig lassen und den 
Canälchen, die sie erfüllen, ein dunkles, feinkörniges Ansehen geben, Folge 
eines Zerfalls des der Basalmembran zugewandten Theils der Zellen in 
feine Härchen. 

Das dunkle Canälchen (4), welches aus dem Ende des Schaltstücks 
hervorgeht, wendet sich abwärts gegen das Mark, um innerhalb desselben, 
früher oder später, in Form einer engen Schlinge umzubiegen und zur Rinde 
zurückzukehren« Einzelne dieser Schlingen reichen, in den Zwischenräumen 
der Sanunelröhren , bis in die Papille hinab. Aber auch in diesem Theil CXL1I1, 2. 
seines Verlaufs, wo das Canälchen den Namen des schleifenförmigen^) 
führt, macht ee wieder eine Wandlung des Kalibers und des Epithels durch. 
Jedes schleif enförmige Canälchen ist in seinem Verlauf durch eine kürzere 
oder längere Einschnürung, Isthmus, unterbrochen, deren Epithel ähnlich 
dem Epithel der Gefässe aus platten rhombischen Zellen zusammengesetzt 
nnd demnach zwar hell, aber doch von dem Epithel der Sammelröhren ver- 
schieden ist An den schleifenformigen Canälchen, deren Schlinge in der 
unteren Hälfte der Pyramide liegt, nimmt der Isthmus (3, S. 162) die Schlinge 
nnd einen grossen Theil beider Schenkel ein, er hat einen Durchmesser von 
0,02 mm, indess der Durchmesser des dunkeln Theils des schleifenformigen 
Canälchens nur wenig hinter dem der feineren Sammelröhren zurückbleibt 
Schleifenformige Canälcheui die hoch oben umbiegen, haben einen kürzeren 
Isthmus in dem rückläufigen Schenkel (3') und es giebt Fälle, wo der Isth- 
nrna auf eine ringförmige Strictur beschränkt ist. 

Hat der rückläufige Schenkel die Rinde erreicht, so erweitert er sich noch 
einmal zum Rindencanälchen (2), welches, von dem erwähnten specifischen 
dunkeln Epithel ausgekleidet, in mehr oder minder zahlreichen Windungen 
die eigentliche Rindensubstanz durchzieht, bis es mit einer blasenförmigen 
Erweiterung von etwa 0,2 mm Durchmesser (1) endet, die einen Knäuel von 
BlatgeHiasen, GlomcruJus^ umfasst und daher Kapsel des Glomerulus 
genannt wird. 



^) Henle^sches Canälchen. 
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kurzem Verlauf entweder unmittelbar oder durch wiederholte gablige Thei- 
Itmg in mehrere, feinere Aeste, die Nierenkelche, Cälyces renales^ zerföllt. 
Den YerBchluss und gewissermaassen die obere Wand des Nierenkelchs 
bildet die Nierenpapille. Die Wand des Nierenbeckens und des oberen 
Endes des Ureters enthält kleine traubenförmige Drüschen. 

c Harnblase. 

Form und Dimensionen der Blase, sowie die Mächtigkeit ihrer Wandung 1 

hängen im Leben von dem Grade ihrer Fällung ab. Die leere und yöllig 
contrahirte Blase ist fast kugelrund, 3 cm im Durchmesser. In dem Maasse, 
wie sie von Urin ausgedehnt wird, verdünnt sich ihre Muskelhaut und 
glättet sich die Schleimhaut, die bei contrahirter Muskelhaut in Falten 
gelegt ist Die todte Harnblase nimmt möglichst aufgeblasen eine eiförmige 
Gestalt an mit dem längsten Durchmesser parallel der Axe des Beckens. 
Im Anfange der Füllung scheint der der Conjugata des Beckens parallele CXLVI. 
Dorchmesser zu überwiegen. Die Mündung der Uretra (7) befindet sich 
nahe der vorderen Spitze in der unteren Wand, die Ureteren (6) öffnen 
sich ebenfalls in der unteren Wand auf einem gegen das Lumen der Blase 
▼orspringenden Querwulst. In der geöffneten Blase ist dieser Querwulst (^) CXLV, 3. 
abwärts, gegen die Uretramündung leicht convex; von der Mitte desselben 
erstreckt sich ein medianer Wulst (**) gegen die Uretramündung und in 
die Uretra; Quer- und Längswulst bilden in Verbindung mit einander eine 
dreihömige Figur oder ein Dreieck mit concaven Seiten, Trigonum vesiccte 0« 
Die Mündung des Ureters (ü*\ die die seitliche Spitze des Trigonum be- 
zeichnet, durchbohrt die Wand der Blase in schräger Richtung und wird 
demnach durch den Druck, der von dem Inhalte der Blase auf die Wand 
derselben geübt wird, geschlossen erhalten. 

Als Regionen der Blase unterscheidet man den Scheitel, Vertex, den 
Boden oder Grund, Fundus^ und den Körper. Vom Scheitel überzieht 
das Peritoneum einen um so grösseren Theil, je mehr die Blase durch 
Füllung aus dem Becken aufsteigt. Indem das Peritoneum vom Scheitel 
der Blase auf die vordere Bauchwand übergeht, bildet es die Plicae vesica^ 
media und laterales, als Ueberzüge der gleichnamigen Ligamente, die die 
Blase an den Nabel befestigen. 

Das Lig, Vesicae medium geht unter der Spitze der Blase von der CXLV, l. 
▼orderen Wand derselben ab; es ist der Rest des Urachus, eines Canals, der 
bei den übrigen Wirbelthieren während des embryonalen Lebens die Höhle 
der Blase durch den Nabel hindurch mit dem Sacke der Allantois verbindet, 
beim Menschen aber seine Bedeutung schon in den ersten Wochen der 
Entwickelung verliert. Die Ligg, 'Vesicae lateralia sind die obliterirten 
Nabelarterien; sie stehen nur mittelbar mit der Blase in Zusammenhang 
dorch die Zweige, welche die A. umbilicalis im Vorübergehen an die Blase 
sbgiebt und welche wegsam bleiben, wenn nach der Geburt das vordere 
Stück der Arterie sich in einen bindegewebigen Strang verwandelt. 



^ Trigonum Lieutauäiu 




1G6 Geschlechtsapparat. 

Die Schleimhaut der Blase besteht aus zwei Schichten, dem Epithel 
und der bindegewebigen Propria; sie ist glatt oder mit stampfen Papillen 
besetzt. In dem der Uretra nächsten Theil finden sich zuweilen kleine Drüaen 
Tom Charakter der prostatischen. 

Die Muskelhaut ist im grössten Theil der Blase aus zwei Lagen glatter 

CL^ 1. Fasern yon ziemlich gleicher Mächtigkeit zusammengesetzt, einer inneren (l) 

wesentlich ring- und zunächst der Schleimhaut netzförmigen und einer 
äusseren (2) longitudinalen. Die Gegend des Trigonum nimmt eine aas 
feinen Bündeln dicht gewebte Querfaserschichte ein, in die die Längsfa^en 
des Ureters (3) sich fortsetzen. Diese Schichte verdickt sich abwärts zu dcia 
die Mündung der Uretra umgebenden Schinder Vesicae int^ der eineo 
Theil der Prostata bildet und mit dieser beschrieben werden wird. Ibre 
innere Oberfläche bedeckt eine dünne Lage longitudinaler Muskelfasern (5). 
Von der äusseren Muskelschichte der Blase treten die meisten in der 
Gegend der Uretramündung nach innen zwischen die Bündel des eben gc- 

CXLV, 2. nannten Sphincters, einzelne inseriren sich an der Beckenfascie (*, **); ein 
breiteres Bündel, M. pubovesicdliSj befestigt sich jederseits an den medialen 
Rand des JLrcus tendineus, eines die Beckenfascie verstärkenden Sehnen* 
Streifens, der jederseits neben der Schambeinsynchondrose vom Becken 
entspringt. 



4. OesoMeolitsapparat. 

Zum Yerständniss der Analogien des Genitalsjstems beider Geschlechter 
und gewisser Organe, die für den erwachsenen Zustand beider Geschlechter 
physiologisch bedeutungslos sind, ist es erforderlich, die Entwickeln^|r^ 
gcschichte der Genitalien ins Auge zu fassen und auf ein Stadium derselbea 
zurückzugreifen, wo das Geschlecht des Embryo, wenn nicht noch nnent- 
schieden, doch jedenfalls ununterscheidbar ist. 

Erste Grundlage der Harn- und Geschlechtswerkzeuge ist der Caoal 
der auch die Bildung des Respirationsorgans des Embryo, der Placenta, 
vermittelt, aus der vorderen Wand des unteren Endes des Darmcana> 
hervorgeht, gegen den Nabel und über denselben hinauswächst und di? 
paarigen Nabelarterien mit sich führt, deren Zweige auf dem Chorion uo^l 
in den Chorion zotten , endlich in dem fötalen Theil der Placenta sich ▼e^ 
breiten. Bei den Säugethieren dehnt sich jener Canal ausserhalb des 
Nabels zu einer Blase, der AUantois, aus, die den Raum zwischen Amnics 
und Chorion erfüllt; beim menschlichen Embryo reicht die entsprechende 
Blase nicht über den Anfang des Nabelstrangs hinaus; sie schwindet haU 
wieder und nur eine äussere bindegewebige Umhüllung derselben dringt 
nebst den Blutgefässen bis an das Chorion vor. 

Im zweiten Monate des Fötuslebens scheidet sich der Stiel der AUantois 
der vom Rectum zum Nabel sich erstreckende Gang, in drei Theile: eine 
mittlere, spindelförmige Erweiterung desselben wird zur Harnblase (Fig. I ^ 
S. 168); der Theil, der die untere Spitze der Harnblase mit dem Rectum rer- 
bindet, mag vorläufig Uretra genannt werden; der Theil des Gangs, der &icb 
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Ton der oberen Spitze der Blase zam Nabel zieht, wird zum Urachus 
und später y wenn er ganz oder theil weise obliterirt ist, zum Lig. vesicao 
medium (D). 

In den Stiel der Allantois und dann in das Umwandlungsproduct 
desselben, die Uretra, münden von der vierten und fünften Woche des 
embryonalen Lebens an zwei Drüsen, welche langgestreckt zu beiden Seiten 
der Wirbelsäule liegen (F), Sie sind von röhrigem Bau, aus Blinddärmchen 
zusammengesetzt, welche horizontal und wellenförmig verlaufen und unter 
rechtem Winkel successiv in den Ausführungsgang (6r) einmünden, der an 
der Spitze der Drüse entsteht und an deren Yorderfläche, nahe dem lateralen 
Rande, herabläuft. Wahrscheinlich besteht diese Drüse, der Wolf fische 
Körper^), von Anfang an aus zwei dififerenten Anlagen, dem Urnieren- 
theil und Sexualtheil. In dem Parenchym des Urnierentheils sind Blut- 
gefassknäuel eingestreut, die den Glomeruli der Niere gleichen. Dies, sowie 
der Zusammenhang der Drüsen mit dem Ausführungsgang der Harnblase 
und der Hamsäuregehalt ihres Secrets lassen es nicht zweifelhaft, dass sie 
die hamabsondemden Organe oder Nieren des Embryo sind. Sie stehen 
aber dieser Function nur provisorisch vor, so lange bis dieselbe von den 
definitiven Nieren (Ä) übernommen wird, die sich hinter und über den 
provisorischen entwickeln und mittelst der Ureteren (B, B) oberhalb der 
Ausführungsgänge der provisorischen Nieren in die Harnblase öffnen. Alsdann 
atrophirt der Umierentheil gleichmässig bei beiden Geschlechtern und es 
erhalten sich nur unscheinbare Residuen desselben, verödete, in sich abge- 
schlossene Ganälchen, die Paradidymis beim Manne, das Paroophoron beim 
Weibe. Der Sexualtheil dagegen, der die Spitze des WolfTschen Körpers 
einnimmt, macht eine je nach dem Geschlecht verschiedene Entwickelung 
durch: bei dem männlichen Individuum bleibt er wegsam und wird zu einem 
integrirenden Gliede seines Geschlechtsapparates; bei dem weiblichen Ge- 
schlecht ist er zwecklos, wenn er auch im Wachsthum mit den wesentlichen 
Organen ziemlich gleichen Schritt hält. 

Dem Ausführungsgang gegenüber, am medialen Rande des Wolff^schen 
Körpers entsteht die Geschlechtsdrüse (K), Testikel oder Ovarium, und 
zugleich auf der vorderen Fläche der Primordialniere eine feine, weisse 
Leiste (£), welche später hohl wird, der Müller'sche Faden oder Gang. 
Dieser Gang bildet sich aus einer Zellenlage, welche den Wolff^schen 
Körper und späterhin die Anlage der Geschlechtsdrüse an ihrer, der Bauch- 
böhle zugewandten Oberfläche bekleidet und somit als peritoneales Epithel 
bezeichnet zu werden verdient, wenn auch einzelne Regionen derselben in 
eigenthümlicher Weise in den Entwickelungsgang der Genitalien eingreifen 
sollten. 

Der Müller^sche Gang entsteht unabhängig von den Drüsencanälchen 
des Wolff 'sehen Körpers und so behält er auch sein selbständiges Lumen, 
wenn er unterhalb desselben an dessen Ausführungsgang , und zwar an die 
mediale Seite desselben sich anlegt. Die Ausführungsgänge der Wolff 'sehen 
Körper münden, im Herabsteigen von beiden Seiten sich einander nähernd, 
jeder für sich in die Uretra (6r'); die Müller'schen Gänge dagegen ver- 



^) Oken'sche Körpei^ Primordialniere. 
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schmelzen, nachdem sie einander in der Medianlinie erreicht hahen, zu 
einem nnpaaren, medianen Canal (7), der mit einer nnpaaren Mündung (I') 
zwischen den Mündungen der Wolff'schen Gänge endet. So nimmt also % 

das untere, zugespitzte Ende der Blase oder der Anfang der Uretra drei 
Gänge auf, die äusserlich in Einen Strang, Genitalstrang, vereinigt sind. 
Durch die Anfügung des Genitalstrangs aher zerlegt sich der Gang, den 
wir bisher Uretra nannten, in zwei Abtheilungen, eine obere, die eigent- 
liche Uretra (E), und eine untere, den Sintis urogenitälis (Üf ), so genannt, 
weil der Canal unterhalb der Einmündung des Genitalstrangs den Harn- 
nnd Geschlechts Werkzeugen gemeinsam angehört. );* 

Yon dem Gebilde, das nach den verschiedenen Phasen seiner Ent- } 

Wickelung erst als Stiel der Allantois, dann als Uretra, dann als Sinus > 

nrogenitalis bezeichnet wurde, ist angegeben, dass es mit seinem unteren > 

Ende in das Ende des Darms übergeht. So lange dieser Zustand sich erhält, i 

bat die Afteröffnung die Bedeutung einer Gloake, indem sie ebensowohl in ^ 

das Rectum, als in die Harn- und Geschlechtsorgane führt. Auf eine noch ^ 

nicht genügend aufgeklärte Weise stellt sich etwa in der zehnten Woche ^ 

eine frontale Scheidewand, ein Perineum ^ her, welches die Aftermündung 

Ton der Mündung des Sinus urogenitälis trennt. Die letztere, Fissura uro^ :. \ 

genitalis j ist eine Längsspalte, wie im erwachsenen weiblichen Körper \ 

TOD zwei Hautfalten oder Lippen (0) umfasst, zwischen deren vorderer 
Commissur ein conischer, an seiner unteren Fläche der Länge nach rinnen- 
formig gefurchter Körper (N) hervorragt. Die Ränder der Rinne verlieren 
sich nach hinten jederseits in die innere Fläche der Hautfalten, die die 
Genitalspalte begrenzen. Die Falten werden Geni talfalten genannt; dem 
kegelförmigen Körper kann man den neutralen Namen Geschlechtsglied, 
Meffibrum genitale^ ertheilen. Es ist an der oberen Fläche seiner Basis von 
einer queren Hautfalte, dem PraepiUium^ bedeckt und besteht aus den in 
der Mittellinie vereinigten Spitzen von zwei Paar Körpern, deren eigen- 
thumliches, schwammiges, durch Füllung der Räume mit Blut schwellbares 
Gewebe mit dem Namen des cavernösen bezeichnet wird. Yon diesen 
caTemösen Körpern haftet der eine (Fig. II, III, n') am unteren Aste des 
Schambeins zunächst der Synchondrose , der andere (n") umgiebt den 
vorderen Theil der Ausmündung des Sinus urogenitälis, und liegt mit seiner 
hinteren Spitze frei und kolbig angeschwollen in der Wand desselben. Der 
erste, Corpus cavemosum membri genitalis, zeichnet sich durch eine mächtige 
und derbe, faserige Umhüllung aus, während der letztere, das Corpus 
cavemosum uretrae, nur von einer zarten Membran eingeschlossen und daher 
weich ist. Die vorderen Spitzen sowohl der beiden Corpora cavemosa 
membri genitalis, als der Corpp. cavemosa uretrae fügen sich in der 
Mittellinie aneinander, doch bleiben die Corpp. cavemosa membri genitalis 
durch eine fibröse Scheidewand getrennt. 

Dicht an das hintere kolbige Ende des Corp. cavem. uretrae schliesst 
sich eine traubige Drüse an, die mit ihrem Ausführungsgang die Seitenwand 
des Sinus urogenitälis durchbohrt und deshalb Urogenitaidrüse genannt 
werden dürfte (Glandula Courpen). 

Schliesslich ist noch ein ligamentöser, solider Strang zu erwähnen, 
welcher, in einer Baachfellfalte eingeschlossen, von der unteren Spitze der 
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Primordialniere zur vorderen Leibeswand und zwar zur Gegend des LeisteD- 
rings verlltufl (Fig. I, X). Es ist das Leistenband der PrimorcUalniere. 
An der Stelle, wo es auf die Bauchwand trifft, dringt (nach der achten 
Woche) durch die letztere eine blindsackfönnige Ausstülpung des Peritoneain, 
Proc. vaginalis peritonei, nach aussen und bis in die Genitalfalte Yor. Die 
Genitalfalte wird auf diese Weise hohl, vom Peritoneum ausgekleidet; die 
Auskleidung derselben steht mit dem Peritoneal sack der Unterleibshöble in 
offener Verbindung. An der hinteren Fläche des Proc. vaginalis setzt sich 
das Leistenband der Primordialniere in die Geni talfalte fort. 

Bei der nun folgenden Differenzirung der Geschlechter ist das Augen- 
falligste die Yerschiedenheit des Kalibers der Gänge, die aus dem Genital- 
strang sich entwickeln: damit hängt es zusammen, dass der Sinus nrogeni- 
talis beim Weib (Fig. II, m) in der Fortsetzung der Genitalien liegt und 
die Uretra an seiner vorderen Wand aufnimmt, während er beim Manne 
(Fig. III, m) als Verlängerung der Uretra erscheint und an seiner hinteren 
Wand von den Mündungen des Geschlechtsapparates durchbrochen wird. 
Und hierauf wieder beruht es, dass die populäre, unbefangene Betrachtung 
den Sinus urogenitalis des Weibes als ein Vestibulum vaginae, den Sinna 
nrogenitalis des Mannes schlechthin als einen Theil der Uretra auffasst. 

Testikel und Ovarien (Fig. II, III, k) behalten eine ähnliche Gestalt, 
wenn sie auch schon von der neunten W^oche an durch Besonderheiten der 
<^Structur zu unterscheiden sind und im reifen Zustande ganz verschiedenen 
Drüsenformen angehören, der Testikel mit seinen Samencanälchen den 
tubulösen Drüsen , indess das Ovarium mit seinen Follikeln , in denen die 
Eier enthalten sind, eine Drüse eigenthümlicher Art darstellt. 

Der Entscheidung,, die die Drüse giebt, folgen, wenigstens zeitlich, die 
übrigen, mehr accessorischen Theile des Geschlechtsapparates. 

Beim Manne (III) tritt der Sexualtheil des Wolff^schen Körpers mit 
den Samencanälchen in wegsame Verbindung und bildet mit seinem Aos- 
führungsgang die Epididymis (/) und deren Fortsetzung, das Vas deferens {ß). 
Einzelne Canälchen des Wolff'schen Körpers, die den Testikel nicht e^ 
reichen und in der Epididymis verborgen sind, werden als Vasa äberrantia 
aufgeführt. Dem männlichen Geschlechtsapparate eigen sind ein paar ge- 
lappte Blasen (^'), deren jederseits eine aus dem unteren Ende des Tas 
deferens hervorgeht; man nennt sie Vesiculae seminales, Samenblasen, und 
den Canal, der zugleich Fortsetzung des Vas deferens und der Vesicula 
seminalis ist, Ductus ejacuJatarius {g"). Ferner vermisst man an den weib- 
lichen Genitalien ein eigentliches Analogen der Prostata (({), eines ans 
glatten und gestreiften Muskelfasern und traubigen Drüsen zusammen- 
gesetzten, von einer festen, fibrösen Hülle begrenzten Körpers, der die 
Canäle des Harn- und Geschlechtsapparates an der Stelle umgiebt, wo sie 
sich zum Sinus ui^genitalis verbinden; doch sind bei dem Weibe die ent- 
sprechenden Muskeln und, wie es scheint, auch entsprechende Drüsen längs 
der Uretra vertheilt. Die MüUer^schen Gänge haben bei dem männlichen 
Embryo nur eine ephemere Existenz; sie gehen zum grössten Theil wieder 
unter; was davon fürs Leben sich erhält, ist das obere Ende eines jeden 
Ganges, welches aus der Rinne zwischen der oberen Spitze des eigentlichen 
Testikels und der Epididymis in Form eines Läppchens hervorragt (A), und 
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das untere aas der Vereinigung beider Müller^schen Gänge entstandene, 
QDpaare Ende (t), der Sinus prostaticus, eine blinde Ausbuchtung des Sinus 
urogenitalis, die sich zwischen den Mündungen der Ductus ejaculatorii mehr 
oder minder weit in die Prostata erstreckt. 

Was die äusseren Theile betrifft, so treten die beiden Genitalfalten, 
sowie die Ränder der Rinne des weit über jene Falten hinaus verlängerten 
Geschlechtsgiiedes in der Medianebene zusammen. Die Terednigten Falten 
bilden das Scrotum (o), das Geschlechtsglied mit unterwärts geschlossener 
Rinne wird zum Penis. Den Penis durchzieht also der Sinus urogenitalis 
der ganzen Länge nach; derCanal erhält, nach aussen von der Schleimhaut, 
eine Umhüllung durch die zu einem unpaaren Hohlcylinder verschmolzenen 
beiden Corpp. cavemosa uretrae (n'^ und öffnet sich an der Spitze des Penis 
in der Mitte eines Wulstes, der Glans penis^ mit welchem die vereinten 
Corpp. cavemosa uretrae sich über die vorderen Enden der Corpp. cavernosa 
pcnis (»0 ausbreiten. Die Urogenitaldrüsen, Cowper'sche Drüsen (p), 
liegen neben einander hinter dem Bulbus, einer Anschwellung, welche den 
verwachsenen kolbigen hinteren Enden der Corpp. cavemosa uretrae ent- 
spricht. Als letzter Schritt zur Herstellung der deßnitiven Form der männ- 
lichen Genitalien erfolgt gegen das Ende des Fötuslebens die Orts Veränderung 
der Testikel. In der hinteren Wand des Proc. vaginalis peritonei herab- 
gleitend, kommen sie schliesslich auf den Grund des Scrotum zu liegen, 
worauf der Proc. vaginalis vom inneren Leistenring an bis in die Nähe des 
Teatikels obliterirt. Der letztere erhält so seine eigene, vom Peritoneum 
gesonderte seröse Hülle, Tunica vaginalis testis propria. Den Weg, den er 
durchläuft, bezeichnet das Leistenband der Primordialniere (Q, welches 
deswegen beim männlichen Embryo den Namen Gubemaculum testis führt 
and in dem Maasse, als der Testikel vorrückt, sich verkürzt und endlich 
schwindet. 

Für die weiblichen Genitalien (II) ist der Wolff'sche Körper mit 
seinem Ausführungsgang bedeutungslos, und dagegen der Müller^sche 
Gang Grundlage wesentlicher Gebilde. Die AusfÜhrungsgänge des Wolff*- 
schen Körpers (g) werden von der Drüse abwärts frühzeitig atrophisch und 
nar bei einigen Säugethieren erhalten sie sich neben dem Uterus (als 
Gärtnerische Canäle). Die Canälchen des Sexnaltheils des Wolff'schen 
Körpers wachsen und convergiren in ähnlicher Weise gegen das Ovarium, 
wie beim männlichen Embryo gegen den Testikel und stellen ein der Epi- 
didymis zuweilen auffallend ähnliches Organ, das Epoophoron, dar (/). Doch 
gehen sie keine Verbindung mit den Hohlräumen des Ovarium ein, in 
welchen die Keime entstehen, und zeigen auch sonst nach keiner Seite einen 
Ausweg für die geringe Menge der in ihnen stagnirenden Flüssigkeit. 

Die Müller^sehen Gänge werden , soweit sie sich getrennt und paarig 
erhalten, Oviduote (^), am oberen Ende offen und mit einem gef ranzten 
Rande versehen , von welchem die gestielte Hydatide herabhängt, die dem 
erwähnten Läppchen an der Grenze von Testikel und Epididymis beim Mann 
entspricht. Der aus der Verschmelzung der unteren Enden der Müller^schen 
Gänge entstandene einfache Canal scheidet sich in einen oberen musculösen 
und einen unteren, mehr membranösen Theil, Uterus, Gebärmutter (i) 
Qnd Vagina, Scheide (»'). An den oberen Seitenrand des Uterus rückt das 
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Leistenband der Primordialniere und bleibt als mascnldses lAg, uteri teres (7) 
zeitlebens bestehen, während der Proc. vaginalis sich meistens früh and voll- 
ständig schliesst. Einen Ortswechsel erfahren auch die Ovarien, jedoch nar 
in so weit, dass sie aus der Bauch- in die Beckenhöhle und unter den Uri- 
duct herabsteigen, der in transversaler Richtung vom Seitenrande des Ut«nti 
zum Beckenrande verläuft. Die Grenze der Vagina und des Sinus urogeni- 
talis bezeichnet ein Schleimhautsaum, Hymen; unterhalb des Hymen münden 
in den Sinus urogenitalis (m) vom die Uretra (e) und zu beiden Seiten die 
AusführuDgBgänge der Urogenitaldrösen (p). Das Geschlechtsglied des 
Weibes, die Clitoris, an deren Bildung allein die Corpp. cavemosa clitori- 
dis (n') sich betheiligen , bleibt klein , wird sogar mit dem Fortschritt der 
EntwickeluDg relativ kleiner und zieht sich unter die vordere Gommissor 
der Genitalfalten zurück, die den Namen Labia pudendi^ Schamlippen, 
erhalten. Die Rander der offenen Rinne des Geschlechtsgliedes ragen als 
Nymphen (Labia pttdendi minara) von der inneren Fläche der Scham- 
lippen herab. In gleicher Höhe liegen an der Aussenseite der Wand des 
Sinus urogenitalis ( Vestibulum taginae) die vor der Uretra vereinigten Gorpp. 
cavemosa uretrae (n"). 
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A. Mannlicher Geschlechtsapparat 

a. Testikel, Hoden. 

Der Testikel, im gewöhnlichen Sinne des Worts, besteht aus zwei 
Theilen, dem eigentlichen Testikel, Hodendrüse, und dem Nebenhoden, 
Epididymis. Die Hodendrüse ist ein in transversaler Richtung abge- 
plattetes Ellipsoid, dessen längste Axe schräg, mit dem oberen Ende Tor- 
warts geneigt steht (12). Die Epididymis (15) bedeckt als ein dreiseitig 
prismatischer Körper den hinteren Rand der Hodendrüse in seiner ganzen 
Länge; mit dem oberen, kugelförmig abgerundeten Ende (Kopf) überragt 
sie die Spitze der Hoden drüse; am unteren, ebenfalls etwas angeschwollenen 
Ende (Schwanz) biegt sie in das Vas deferens aufwärts um. Kopf und 
Hodendrüse hängen durch den Uebergang der Ganälchen aus dem Einen in 
den anderen zusammen; der Rest der Epididymis ist mit der Hodendräee 
nur durch das viscerale Blatt der Tunica vaginalis propria verbunden, das 
sich an der medialen Fläche eben von der einen auf die andere fortsetzt, an 
der lateralen Fläche aber zwischen dem scharfen Rande der Epididymis (If) 
und der Hoden drüse (T) in die Tiefe dringt. Aus der Furche zwischen 
beiden Abtheilungen des Testikels ragt die sogenannte ungestielte Hydatida 
(13), das Analogen des abdominalen Endes des Oviducts hervor, die den Namen 
Hydatide mit Unrecht trägt, da sie ein solider, mit Flimmerepithel beklei- 
deter Körper ist. Eine zweite, nicht ebenso beständige, gestielte Hydatide (15), 
deren Bedeutung noch zu ermitteln ist, hängt am Kopfe der Epididymis, 
lieber dem letzteren^ im Bindegewebe des Samenstrangs versteckt, liegt die 
Färadidymis ^), der Rest des Umierentheils des Wolff'schen Körpers (s. o.). 



^) Giraldis'scher Körper. 
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£a üt rin Haufen knAneifSnuig gewundener, an beiden Enden blind ge- 
■chloBsener Can&lcben von 5 bis 6 mm FlächendurchmeBBer. 

Der eigentliche Hoden besitzt eine glänzend weisse, bindegewebige 
Holle, AWuffinea (1), mit deren äuBserer OberflÄche das Tiacerale Blatt der CXLVIU, 3. 
Timica TaginsUs untrennbar verwacliBen gedacht wird. Von der inneren 
Überfliobe IfigeD sich feine, platte Bälkchen ab, welche daa Parenchjm der 
Drüse durchziehen und in Läppchen abtbeilen. Von der oberen Hälfte des 
hinteren Bandea der Albuginea springt ein breiter Fortsatz, ]i£ediastinunt CXLTIU, 2. 
testia*), in das Innere der Drüse vor, Ben wesentlichen Bestandtheil der 
letzteren bilden die Drüsen- oder Samencanälchen, vielfach gewundene, 
sber doch leicht von einander zu lösende und auf kürzere Strecken zu ent- 
wirrende Canälchen von 0,1 bis 0,2 mm DurchmesBer, deren Wand aus einer 
fdaen Basalmembran und mehreren Schichten platter Zellen, deren Inhalt 
SOS den verBcbiedenen Entwickelungsstufen der Spennatozoiden besteht. In 
der Peripherie des Testikels, einer Art Rinden schichte von geringer Mächtig- CXLVUI, 3. 
keit (2), liegen sie ohne Ordnung; nnter dieser Schichte ordnen sie sich xn 
■chmalen, kegelförmigen Läppchen (3), welche mit ihren Spitzen gegen das 
Mediaatinnm convergiren. In der Binden schichte hängen die Canälchen durch 
weitläufige Anastomosen zusammen; ob es bliude Enden gebe, ist unentschieden. 
Id den Lippchen münden aaf dem Wege zum Mediastinum die neben ein- 
Mider verlaufenden Canälchen unter spitzem Winkel zusammen. Hierauf zum 
Theil beruht die Eegelform der Läppchen ; anderen Theils hat sie ihren Grund 
dario, dasa die Windungen aller Canälchen in dem Maasse, wie sie sich dem 
Mediastinum nähern, schwächer werden Dnd zuletzt ganz aufhören; eins 
letzte korze Strecke legen die Samen canälchen gerade , als TubuH recti (4), 
larück and dann, innerhalb des Mediastinum, verlieren sie plötzlich ihre 
eigene Wand und erscheinen ab netzförmige, in dem Bindegewebe des Me> 
diutinum gleichsam ausgesparte Gänge, Bete testü (5). 

Schon die Tubiili recti müBsen als Anftlnge der Ansfübrnngsgänge he- 
tnchtet werden, denn sie besitzen ein niedriges Cylinderepithel und ent- 
lialten nnr reife Formen von Spermatozoidun. Sie haben ein viel geringeres 
Kaliber, als die Samen canälchen. Von den Canälchen des Rate testia er- 
reichen nnr wenige den Durchmesaer der freien Samencanälcben; die meisten 
sind feiner, manche kaum weiter, als BlutcapiUarien. Das Epithel der 
Canälchen des Rete besteht ebenfalls aus niederen CylinderEellen. 

Einen ansehnlichen Theil des Parenchyma des Testikels machen die 
Blul> and Ljmphgef^se aus, die den bindegewebigen Scheidewänden folgen. 
Die BlutgefüBunetze, welche die Samencanälchen amspinnen, sind minder 
eng, aber von grösserem Kaliber, ab in anderen Drüsen. Mit ihnen ver- 
breiten sich in den Zwiscbenräumeu der Samencanälchen Stränge von meist 
enbiichen feinkörnigen Zellen, die auch in einigen anderen Drüsen (Milch-, 
Speicfaeldrüsen), jedoch nirgends so reichlich vorkommen. Im Rete ver- 
scbränken sich die Dräeen canälchen mit den Blutgefilssen, welche in den 
die Drüsen canälchen trennenden Bindegewehsbälkchen enthalten sind. 

Während die Canälchen des Rete von der Einen Seite her durch dio 
Taholi recti das Secret der Samencanälchen aufnehmen, geben sie es nach 
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CXLVIII, 4. 



der anderen Seite durch die Vasa efferentia (*) ^) an das Gef&ss der Epidi- 
dymis ab. Die Vasa efferentia sind Canälchen von anfangs 0,6 mm, aUm&lig 
etwas abnehmendem Durchmesser, welche, in der Regel etwa 12 bis 14 an 
der Zahl, in einfacher oder mehrfacher Reihe dicht über einander aus dem 
oberen Ende des Mediastinum herrorgehen, zuerst gerade oder leicht ge- 
schlängelt, dann in allmälig reicheren Windungen, so dass jedes einen 
Kegel bildet, dessen Spitze der HodendrAse zugewandt ist. Das obere biegt 
schliesslich geradezu in den Canal der Epididymis um, die folgenden senken 
Kch , weiter abwärts , successiv in Abständen von etwa 0,5 cm in denselben 
ein. Dass ihre Insertionen so weit auseinanderrücken, ist Folge der zahl- 
reichen und engen Windungen, in welchen der aus der Umbeugung des 
obersten Yas efferens entstandene Canal in der Epididymis abwärts läuft. 
Dabei nimmt sein Kaliber und noch racher die Mächtigkeit seiner Wand 
▼on oben nach unten zu. Die letztere besteht aus einer gef&ssreichen 
Muskelhaut und einem Cylinderepithel , dessen schlanke Zellen im oberen 
Theile der Epididymis flimmernde Cilien tragen. 

Die dünne Albuginea der Epididymis schliesst die Vasa abMrantia (s. o.) 
mit ein. Am beständigsten ist eins am unteren Ende der Epididymis (**); 
ein zweites kommt zuweilen am Kopfe der Epididymis unter den Yasa 
cfl'erentia vor. 
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b. Vasa deferentia, Vesiculae seminales und 

Ductus ejaculatorii. 

Das Vas deferens steigt in anfangs noch engen und knäuelformigen, 
allmälig sich verflachenden Windungen am hinteren Rande der Hodendrüse, 
median wärts von der Epididymis, empor. Oberhalb der Mitte der Höhe des 
Testikels wird sein Verlauf gestreckt und bleibt so auf dem Wege durch 
den Leistencanal in die Bauchhöhle und von der inneren Oeffnung des 
Leistencanals abwärts zur hinteren Wand der Blase. Mit dem Uebergang 
aus dem geschlängelten in den gestreckten Verlauf erreicht das Yas deferens 
zugleich seine definitive Stärke, einen Durchmesser von 3 mm, woTon 
höchstens Ye auf das Lumen kommt. Die unverhältnissmässig mächtige 
Wand besteht hauptsächlich aus Muskelfasern, einer starken Ringfaser- 
schichte zwischen zwei longitudinalen. Das Epithel ist cylindrisch. 

Ein paar Finger breit über der Prostata geht das Yas deferens in die 
Ampulle über, eine spindelförmige Erweiterung mit einigen kurzen, blind- 
darmförmigen Divertikeln (Vcf), die aber sämmtlich von einer gemeinsamen, 
muskelreichen Adventitia umgeben und daher äusserlich unsichtbar sind. 
Und unmittelbar über der Prostata oder schon innerhalb derselben vereinigt 
sich mit dem unteren Ende der Ampulle die seitwärts neben ihr gelegene 
Vesicula Seminalis^ welche denselben Bau, wie die Ampulle, nur zahl- 
reichere und grössere Diverticula besitzt. Yon ihrer Adventitia bedeckt, 
nehmen sie sich wie höckerige, platte Blasen aus. Wird die Adventitia 
abgestreift (Fd'), so zeigt sich, dass die scheinbare obere Spitze der 
Blase nur die Stelle einer Umbeugung ist, von wo die Blase zurück- 
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kehrt, «m neben der Einmündung in die Ampulle blind zu enden und 
dass blinddarm- und kugelförmige, zum Theil gestielte Anhange selbst 
wieder ausgebucbtet in den ausgebuchteten Hauptgang der Blase sich 
Öffnen. Durchschnitte der Yesiculae seminales zeigen demgemäss ein sehr 
complicirtes , von zahlreichen Scheidewänden unterbrochenes Lumen. Die 
Oberfläche der Schleimhaut, welche diese Behälter auskleidet, wird dadurch 
noch ansehnlich vergrössert, dass sie in zahlreiche, gröbere und feinere CIL, 3. 
netzförmig verbundene Fältchen sich erhebt. In der Dicke der Schleimhaut 
liegen einfache und verzweigte blinddarmformige Drüschen, deren Höhle CIL, 5. 
TOD kleinen eckigen Zellen begrenzt wird, in und zwischen welchen zahl- 
reiche Moleküle eines gelben oder bräunlichen kömigen Farbstoffs sich ab- 
gelagert finden. Von ihnen rührt die gelbliche Färbung der Schleimhaut 
der Ampulle und Samenblase her, vielleicht auch die grünlich-gelbe Farbe, 
welche die in ihnen enthaltene Samenflüssigkeit in der Leiche annimmt. 
Das Epithel der Schleimhautoberfläche ist, gleich dem des Yas deferens, 
Lelles Cylinderepithel. 

Der Ductus ejaculatorius (3), der an seinem Ursprung aus dem Zusam- CIL, 8. 
menfluss derVesicula seminalis und der AmpuUe des Yas deferens ein Lumen 
TOD 1 mm hat, veijüngt sich während seines Yerlaufs durch die Prostata 
aaf kaum die Hälfte dieses Durchmessers und in gleichem Yerhältniss nimmt 
die Mächtigkeit seiner Wand ab. Die Schleimhaut, anfangs noch faltig und 
drüsig, wie in der Ampulle, wird allmälig glatt; die Muskelhaut erhält den 
Charakter des cavemösen Gewebes (s. u.). Wie sich die beiden Gänge auf CL, 4. 
dem Wege durch die Prostata allmälig der Mittellinie und der Oberfläche 
nähern, zeigen successive Durchschnitte der Prostata. CL, S, A. B, C. 



c. Uretra, Harnröhra 

Aus der Blase gelangt die Uretra zuerst in den mehr erwähnten, drüsig 
muBcolösen Körper, die Prostata, und durchsetzt ihn in einer aufwärts con- CXLVl. 
caTen oder gebrochenen Linie (7). Beim Austritt aus der Prostata setzt sie 
ihren Weg in der begonnenen Richtung in dem Diaphragma urogenitale (8) CLV, 2. 
fort, einer dreieckigen, vom abgestutzten, flbrös-musculösen Platte, die in 
dem vorderen Winkel des Beckenausgangs ausgespannt ist. Unter dem 
Diaphragma urogenitale wird die Uretra von dem C. cavemosum aufge- 
nommen, in welchem sie bis zu ihrer Ausmündung verläuft. Da der Anfang 
des G. cavemosum uretrae durch Yermittelung der Corpp. cavemosa penis 
an das Becken befestigt ist, der Penis aber ausser der Erection, der Schwere 
folgend, herabhängt, so beschreibt das im C. cavemosum enthaltene Stück 
der Uretra eine S-förmige, zuletzt aufwärts convexe Biegung. Die ganze CXLVL 
Uretra theilt man, nach ihrer Umgebung, in eine Pars prostatica. Pars 
membranosa, die sich aus der Musculatur des Diaphragma urogenitale 
herausschälen lässt, und eine Pars cavernosa. Ihre ganze Länge beträgt 
etwa 20 bis 22 cm, ihr Kaliber ist abhängig von der ausdehnenden Gewalt; 
ihre Gapacität wird auf 7 mm angegeben; die Mündung und die Pars mem- 
hranacea sind die engsten Stellen des Rohrs. Das Epithel der Uretra und 
der in dieselbe mündenden Gänge ist Cylinderepithel bis in die Nähe des 
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Prostata Pars prostat, uretrae. 



Orificinm, vor welchem ein geschichtetes, bis 0,1 mm m&chtigea Pflaster- 
epithel den Uebergang zur Epidermis vermittelt. 

1. Prostata. Pars prostatica der Uretra. 

CLV, 2. Die Prostata (4) ist ein kastanienförmiger, mit der Spitze abwärts ge- 

richteter Körper von festem Gefüge, der den Ausgang der Blase und den 
Anfang der Uretra umgiebt. Ihre hintere Fläche ruht auf der vorderen 
Wand des Rectum, die Spitze auf dem Diaphragma urogenitale; ihre vordere 
Fläche ist vermittelst der Beckenfascie an die innere Fläche der vorderen 
Beckenwand befestigt, geht aber ohne scharfe Abgrenzung in die lockere, 
von starken Venennetzen (Plexus pubicus impar) durchsetzte Muskelschichte 
CXLVI. über, die an der Vorder wand der Blase aufsteigt. Die Uretra liegt, so weit 

CL, 1. 8. sie die Prostata durchzieht, der Vorderwand der letzteren näher. 

Abgesehen von der Uretra und den in dieselbe mündenden Gängen 
enthält die Prostata drei verschiedene Organe: 1. eine acinöse Drüse, Glan- 
dula J^ostatica, 2. einen aus glatten Fasern zusammengesetzten Schliess- 
muskel der Blase, Sphinder Vesicae Int., und 3. einen gestreiften (willkür- 
lichen) Schliessmuskel derselben, Sphinder Vesicae 0xt, Den Hauptbestand- 
theil bildet, dem Volumen nach, die Drüse, obgleich sie sich häufig auf 

CL, 2. den hinteren Theil des Organs beschränkt und die vordere Wand der Uretra 

frei lässt. Der Eintritt der Ductus ejaculatorii theilt die Drüse in einen 
hinteren und vorderen Lappen; von dem letzteren grenzt sich wieder durch 
je einen sagittalen Einschnitt jederseits ein mittlerer Lappen (G-p*) gegen 
die seitlichen Massen ab. Die Basalmembran der Acini ist mit der muscn- 
lösen Hülle und dem gleichfalls muskelbaltigen Stroma der Prostata fest 
verwachsen; deshalb verräth sich der acinöse Bau der Drüse nicht, wie bei 
anderen Drüsen dieser Gattung, durch flintheilung in Läppchen, sondern 
nur durch das schwammige Gefüge des DurchschnittsT Der Inhalt der 
Drüsenbläschen bildet mit Essigsäure kein oder nur ein äusserst schwaches 
Gerinnsel, ist also kein Schleim; sehr häufig erzeugen sich aus demselben 
bei älteren Männern dunkelbraune, concentrisch geschichtete Concremente, 
die die Gänge verstopfen. Die Ausführungsgänge vereinigen sich zu einer 
Anzahl von Stämmen, zwei grösseren und 7 bis 15 kleineren, die aus den 

CXLV, 8. Spitzen der Läppchen hervorgehen und in der Umgebung der Ductus eja- 

culatorii sich in die Uretra öffnen (5). 

CL, 1.3. Der innere Sphincter nimmt den die Blase zunächst umschliessenden 

Theil der Prostata ein und stellt öfters allein den vorderen Theil des Ringes 
dar. Unmittelbar unter dem inneren folgt der äussere Sphincter, ge- 
streifte Bündel, die zuerst an der Vorderfläche der Uretra auftreten, bald 

CL, 3. C — F, aber dieselbe von allen Seiten umgeben. Einzelne Bündel treten aus der 
Musculatur der Uarublase hinzu, die, wie sie von der Wand der letzteren 

CL, 2. auf die Prostata übertreten (Sve'), ihr glattes Muskelgewebe in gestreülea 

verwandeln. 

Der in der Prostata enthaltene Theil der Uretra ist ausgezeichnet 
durch eine mediane liervorraguug seiner hinteren oder unteren Wand, den 
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Coniadus Senundlis ^), die dem Qaerscbnitt des Canals die Form einer auf- CXLV, 3. 
wärts convezen Spalte ertheilt. Der Colliculus bestellt aus einem medianen CL, 8, C—K 
Kamm von sehr festem elastischen Gewebe, welchen ringsum Maschen von 
cavemösem Gewebe umgeben. An seinem hinteren Abhänge liegen zu ^^t 6. 
beiden Seiten des Kammes die stärkeren Ausführ nngsgänge der Prostata (*); 
weiter vom wird er vom Sinus prostat. (1) und den Ductus ejaculatorii (2) OL, 5. 
durchzogen. Der Eingang des Sinus J[>rostat '), welcher sich als ein Blind- CL, l« 
därmchen mit netzförmig faltiger Schleimhaut mehr oder minder tief in die 
Prostata erstreckt, liegt mitten auf dem vorderen Abbang des Colliculus 
seminalis (4); die Mündungen der Ductus ejacalatorii (3) finden sich, nicht CSLY, 3. 
immer ganz symmetrisch, zu beiden Seiten der Oefifnung des Sinus prostati- 
cus, die Mündungen der kleineren prostatischen Gänge (5), wie erwähnt, vor 
der letzteren. 

2. Diaphragma urogenitale. Pars membranacea der Uretra. 

Cowper^Bche Drüsen. 

Das Diaphragma urogenitale besteht aus zwei Abtheilungen, einer 
fibrösen und einer musculösen. Die fibröse Abtheilung, Lig. transvers, OLIV, 2. 
peZns, ist die vordere; es ist ein straffes, mit transversalen Bündeln zwischen 
beiden Schambeinen ausgespanntes Band, welches mit dem Lig. arcuatum 
pnbis die Lücke begrenzt, durch die, gegen jeden Druck gewahrt, die V. dor- 
salis penis (3) in das Becken gelaugt. Die musculöse Abtheilung (^jp) fügt 
sich mit ihrem vorderen Rand unmittelbar an den hinteren Rand des Lig. 
transvers. pelvis an. Sie schliesst zwischen zwei Aponeurosen, die sich 
hinten in einem scharfen Rand vereinigen, die Musculatur des Transversus 
perinei prof. ein, deren genauere Beschreibung mit der der Perinealmuskeln 
folgen wird. An die obere Aponeurose befestigt sich die Spitze der Pro- 
stata; die Uretra befindet sich also beim Austritt aus der Prostata schon CLIV, 1. 
innerhalb des Diaphragma urogenitale. An die untere Aponeurose des 
Diaphragma urogenitale ist die obere Fläche des hinteren angeschwollenen CLV, 1. 
Endes des C. cavemosum uretrae angeheftet {**)\ die Uretra geht also aus CLIV, 2. 
dem Diaphragma urogenitale direct in das C. cavemosum uretrae über. Das 
2 bis 2,5 cm lange, aufwärts concave Stück derselben, welches im Diaphragma 
enthalten ist, lässt sich, im Gegensatz zum prostatischen und cavemösen 
Tbeil, als ein einfach cylindrisches Rohr aus seiner Umgebung lösen, und CLI, 1. 
wenn demselben auch immer noch einzelne gestreifte Bündel des M. transv. 
perin. prof. (5) anhaften, so hat der Canal doch seine selbständige, etwa 
2 mm mächtige Wand , bestehend aus einer äusseren , verhältnissmässig 
starken, glatten Ringfaserschichte (4), einer schwächeren, ebenfalls glatten 
Langsfaserschichte (3) und einer dünnen Lage cavemösen Gewebes (2), 
welches die Muskelschichte von der Propria (1) scheidet. 

Zu beiden Seiten der Pars membranacea der Uretra liegen im Dia- CLV, 2. 
pbragma urogenitale, zunächst dem hinteren Rande desselben, die Gowper'- 
Bchen Drüsen (12), kugelrunde, kaum erbsengrosse Körper, deren Aus- 
führungsgänge im cavemösen Gewebe der Uretra eine Strecke von 4 bis 6 cm 
durchlaufen, bevor sie die untere Fläche der Schleimhaut durchbohren. Die 

') Caput gaüinoffinis. Vera montanum. ') Vesicuia prostat. 

Henle, OnmdriBs dar Anatomie. \2 
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Cowper'scben Drüsen geboren zu den acinösen, unterscheiden sich aber 
von den übrigen und ähneln der Prostata darin, dass sie von glatten Mns- 
kelfasem durchzogen sind, die sich auf den Ausführungsgang fortsetaKD. 

3. Penis. Pars cavemosa der Uretra. 

Das Charakteristische und physiologisch Bedeutsame der cayemösen 
Gebilde liegt in ihrer Fähigkeit, rasch und ohne weitere Folgen f&r die 
Ernährung ihr Volumen erheblich zu ändern. Die Aenderungen des Yola- 
mens beruhen auf dem Wechsel des Gehaltes an Blut und der Wechsel des 
Blutgehalts ist deswegen gleichgültig für die Ernährung und die temporäre 
BlutanhäufuDg ist ohne Nachtheil, weil das Blut während seiner Staaung 
im cavernösen Gewebe die Bahnen, in denen es ausser der Stauung circa- 
lirt, nicht yerlässt. Diese Bahnen entsprechen dem Capillarsjrstem anderer 
Körpertheile ; sie communiciren sowohl unter einander, ids mit den Arterien- 
enden und den Yenenanföngen und sind von der allgemeinen inneren 6e- 
fässhaut ausgekleidet. Es sind aber im Vergleich zu den gewöhnlichen 
Gapillargefässen weite Lacunen, begrenzt .von dünnen Plättchen und Bälk- 
chen, welche einerseits mit der Wand des den cavernösen Körper durch- 
CLl, 2, A, ziehenden Arterienstammes (9) zusammenhängen, andererseits an dieänssere, 
fibröse Umhüllung des cavernösen Körpers befestigt sind. Die Arterien- 
stämme senden feine und feinere Zweige in die Bälkchen; die Arterien- 
zweige verlaufen in der Axe der Bälkchen und ergiessen durch feine Spal- 
ten, meist an den Vereinigungswinkeln der Bälkchen, das Blut in die 
Maschenräume. Aus den Maschenräumen geht das Blut durch Lücken der 
fibrösen Hülle in die Venen über, die sogleich mit ansehnlichen Aesten an 
der Oberfläche der cavernösen Körper entspringen. 

Der relativ leere coUabirte Zustand der Maschenräume wird erhalten 
durch die anhaltende Wirkung glatter Muskelfasern , welche kreisförmig in 
der Wand der arteriellen Gefässe verlaufen und, parallel denselben, neben 
ihnen in den bindegewebigen Balken und Bälkchen des cavernösen Gewebes 
enthalten sind. Die kreisförmigen Fasern wirken der Ausdehnung der Ar- 
terien entgegen, die longitudinalen Fasern nöthigen, indem sie die Bälkchen 
verkürzen, die Arterien, sich wellen- und selbst korkzieherf5rmig zu kräuseln. 
So werden zahlreiche Widerstände der Blutbewegung erzeugt, die in dem 
Augenblicke schwinden, da die Muskeln, in Folge einer psychischen oder 
Reflex Wirkung, erschlaffen und den Arterien gestatten, sich zu erweitem 
und gerade zu strecken. Daraus erklärt sich, wie die Schwellung zu Stande 
kommt und wie sie wieder abnimmt, wenn die Muskeln ihren Tonus wieder 
gewinnen. Aber es ist noch ein Umstand zu erwähnen, in welchem die 
cavernösen Körper sich verschieden verhalten. Der cavemöse Körper der 
Uretra bleibt bei aller Füllung weich, biegsam und comprimirbar; dies ist 
begreiflich, da die Venenäste desselben in die V. dorsalis penis einmünden, 
die, wie oben angegeben, zwischen fibrösen Theilen und gegen Compression 
geschützt in die Beckenhöhle eintritt und nicht gehindert ist, das rascher 
zuströmende Blut rascher abfliessen zu lassen. Die cavernösen Körper des 
Penis dagegen werden, nachdem die Füllung einen gewissen Grad erreicht 
hat, hart und steif und so prall, dass der herabhängende Theil derselben 
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die Riclitang des an das Becken befestigten Tbeila annimmt. Dies ist nur 
dadurch möglieb, dass der Rückfluss des Blates verbindert oder docb be- 
schränkt wird. Die Gelegenheit dazu ist dadurch gegeben, dass die Vene, 
die das Blut aus dem G. cavernos. penis zurückführt, zwischen den Muskel- 
fasern des Diaphragma urogenitale hindurchgeht und durch deren Contrac- ^ 
tioD Terscblossen werden kann (s. Perinealmuskeln). Der Verschiedenheit . ! 
der Aufgabe der beiderlei cavemösen Körper entspricht eine Verschiedenheit [ 
des Baues. Die fibröse Hülle (Älbuginea) des G. cavernos. uretrae (6) ist CLI, 2. 
dünn und ändert mit der Schwellung des Penis ihre Mächtigkeit in kaum 
merklichem Grade. Die Älbuginea des G. cavernos. penis (4) ist darauf 
eingerichtet, einem bedeutenden Druck zu widerstehen; sie ist auffallend 
stark und der unterschied ihrer Mächtigkeit im zusammengezogenen Penis 
{Ä) und in dem erigirten (jB) springt in die Augen; sie reducirt sich von 
2 auf 0,25 mm. 

Die Corpp, cavernosa penis haben eine cylindrische, am hinteren £nde 
im transversalen Durchmesser comprimirte Gestalt. Mit diesem hinteren f 

Ende haften sie an der inneren Fläche des unteren ^chambeinastes. Vom 
Ursprünge an convergirend, legen sie sich alsbald in der Medianebene an- 
einander; die medialen Wände der Älbuginea beider Körper fliessen zu 
einem Septum zusammen, welches, vielfach durchbrochen, den Uebertritt des cu, 2, B, 
Blates aus dem Einen Körper in den anderen begünstigt. Dem Septum ent- 
sprechend begrenzen die Gorpp. cavernosa penis mit ihren unteren Flächen 
eine mediane Furche, Uretralfurche, in welcher das G. cavernos. uretrae k 

entlang läuft; eine seichtere Furche der oberen Fläche dient zur Aufnahme 
der V. dorsalis penis (1)^ und der neben derselben verlaufenden gleich- t^ 

namigen Arterien und Nerven ( 2 ). Nach vorn enden die Gorpp. cavernosa 
penis in je eine stumpfe Spitze (2), die in der Glans penis versteckt liegt. CLI, 4. 

Zur Befestigung der hinteren Enden der Gorpp. cavernosa penis an die 
Tordere Beckenwand dienen drei Bänder, ein unpaares Lig, Suspensorium CLIII, 2. 
tnedium (5) und die paarigen Ligg, Sttspensoria laterälia. Das erste ent- 
springt von der Synchondrose und heftet sich, in zwei Lamellen getheilt, I 
am Penis zu beiden Seiten der Furche an, in welcher die V. dorsalis liegt. | 
Das Lig. suspensor. lat. geht vom Rande des unteren Schambeinastes zur 

äusseren Fläche des G. cavernos., mit dessen Älbuginea es verschmilzt. Es I 

hängt an seiner äusseren Fläche mit den Ursprungssehnen der Adductoren 
desSchenkeb zusammen; seine innere Fläche ist glatt und deckt von aussen 
den Stamm der A. und des N. dorsalis penis. 

Auch das C. cavemosum uretrae ist cylindrisch, so weit es in der Ure- 
tralfurche der Gorpp. cavernosa penis verläuft Gegen das hintere, wie 
gegen das vordere Ende nimmt es, dort allmälig, hier plötzlich an Volumen 
zu. Das keulenförmig verdickte hintere Ende ist der Bulbus uretrae (16); CXLVI. 
er ist, wie erwähnt, an die untere Fläche des Diaphragma urogenitale in 
fast horizontaler Richtung angeheftet; seine vordere Grenze entspricht der 
Gegend, wo sich unter einem nach hinten offenen, spitzen Winkel, die Pars 
membranacea mit der Pars cavernosa der Uretra vereinigt und die Uretra 
in die Pars cavernosa eintritt. Die Zusammensetzung des G. cavernos. ure- 
trae aus zwei ursprünglich getrennten, symmetrischen Hälften ist angedeutet 
durch einen tiefen medianen Einschnitt der hinteren Wölbung des Bulbus (Ccu) CLIV, 1 . 

12* 
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CLI, 4. 5. 



CLI, 2. 
CLI, 8. 4. 



und eine, von dem Einschnitt ans eine Strecke weit eindringende fibrdee 
Scheidewand. 

Die vordere Ausbreitung des cavemösen Körpers der Uretra ist die 

GJans penis, Eichel, welche sich von unten her, glockenförmig gekrümmt, 

über die vorderen Enden der Corpp. cavernosa penis hin überschlägt und 

dieselben nach allen Seiten mit einem stumpfen Rande, der Corona glandis, 

•überragt. 

Die in der Axe des cavemösen Körpers verlaufende Uretra zeigt, wenn 
sie nicht von durchströmender Flüssigkeit oder fremden Körpern ausgedehnt 
wird, ein spaltförmiges Lumen, transversal im cylindrischen Theil des ca- 
vemösen Körpers, vertical in der Eichel und an der Mündung. Unmittelbar 
hinter der Mündung ist die Spalte am längsten, entsprechend einer Erwei- 
terung der Uretra, die man Fossa navicüiaris nennt. Die musculöse Ring- 
faserschichte, welche die Uretra aus dem Diaphragma mitbringt, erhält sich 
innerhalb des cavemösen Gewebes nur noch eine kurze Strecke, doch kommen 
auch weiter vom vereinzelte Züge longitudinaler und transversaler Muskel- 
fasern an der äusseren Fläche der Schleimhaut vor. In der Spitze der Eichel 
CLI, S, C, D. nmgiebt sie ein fibröser Ring (***), der oben mit einem Fortsatz der Albn- 
ginea der cavemösen Körper des Penis (*), unten mit einem Septom des 
cavemösen Körpers der Uretra (**) zusammenhängt. Die Mucosa bildet 
in der geschlossenen Uretra zahlreiche, meist longitudinale Falten , die bei 
der Eröffnung verstrichen werden, und klappenartige, quere Duplicaturcn, 
welche erst mit der Ausdehnung der Uretra scharf hervortreten. Eine der- 
artige, mit dem freien Rande vorwärts gerichtete Klappe, Valvula fossae 
navicuJaris (o;), findet sich ziemlich beständig .in der oberen Wand der 
Uretra, am hinteren Ende der Fossa navicüiaris. Die Klappe bedeckt eine 
punktiormige Oe£fnung oder mehrere, die in sogenannte Lacunen ^) fuhreui 
enge, blinde, von der Schleimhaut ausgekleidete und unter derselben rück- 
wärts verlaufende Gänge, deren Bedeutung unbekannt ist. Meistens folgt 
eine Reihe derselben (y) in der oberen, zuweilen auch in der seitlichen 
Wand der Uretra. Vereinzelte und ziemlich einfache acinöse Drüsen, deren 
Mündungen aber unsichtbar sind, kommen zerstreut in der Uretra vor. 

Die Cutis des Penis ist mit den cavemösen Körpern durch ein fettloses 
aber an longitudinalen Muskelbündeln reiches Bindegewebe locker verbunden. 
Auf die Verlängerung des Penis berechnet, bildet sie am schlaffen Penis 
eine Falte, Praepuiium, welche sich mehr oder weniger weit über dieGlans 
erstreckt. Die innere Platte des Präputium ist glatt, vor der äusseren 
durch den Mangel der Haare und Knäueldrüsen ausgezeichnet. Hinter der 
Corona glandis legt sie sich fest an die cavemösen Körper an und so schlägt 
sie sich auf die Glans hinüber, mit deren Albuginea sie untrennbar ver- 
wächst. Nur längs der Mittellinie der unteren Fläche der Glans erfolgt 
der Uebergang in Form einer medianen, gegen die Oberfläche der Glans und 
des Präputium senkrecht gestellten Falte, des Frenülum praeptUii (y). ^o^ 
demselben beginnt an der inneren Platte des Praeputium ein niedriger and 
schmaler, medianer Wulst, Baphe^ der sich über den Rand des Praepntinm 
auf dessen äussere Fläche und weiter über die untere Fläche des Penis and 



CLI, 5. 



CU, 4. 



CU, 3, C. 



*) Morgagni'sohe oder Littre*8che Drusen. 
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des Scrotum hinzieht, die Linie andeutend, längs welcher die ursprünglich 
getrennten Seitenhälften mit einander verschmolzen sind. 

Die Oberfläche der Glans ist mit Längsreihen von Papillen versehen, 
die gegen das Orificium uretrae convergiren; grössere, zusammengesetzte 
Papillen, welche die Epidermis erheben, stehen öfters, zerstreut oder dicht 
gedrängt, auf der Corona glandis. Talgdrüsen von unbeständiger Zahl und 
Form, meist einfache Schläuche, finden sich auf der inneren Oberfläche des 
Präputium und der äusseren Fläche der Glans. Das sogenannte Smegma 
praeputii, das sich zwischen Präputium und Glans ansammelt, ist nicht Be- 
eret dieser Drüsen, sondern abgeschiKerte Epidermis. 



d. Scrotum. Hüllen des Testikels. Samenstrang. 

Scrotum^ Hodensack, ist der aus zwei ausgehöhlten Hautfalten 
zusammengefügte Behälter, welcher die Testikel sammt den Anfangstheilen 
des Samenstrangs aufnimmt. Er ist nicht ganz symmetrisch, da die linke 
Hälfte meistens tiefer herabhängt, als die rechte. 

Ich habe erwähnt, dass die Raphe vom Pei^is aus sich über die untere 
Fläche des Scrotum fortsetzt (8); ebenso lassen sich auch die glatten Muskel- CXLVII, 1. 
bändel aus der subcutanen Schichte des Penis auf die Innenfläche der Haut 
des Scrotum verfolgen, nur dass sie mit der letzteren fester verbunden sind 
und eine mehr zusammenhängende Schichte bilden, die Tunica dartos (9, 10). 
Die vorzugsweise verticale Richtung der Muskelfasern in der vorderen Wand 
des Scrotum bewirkt, dass mit der Contraction der Muskeln die Haut sich 
in parallele Querfalten runzelt. Von der Raphe aus steigt als Fortsetzung 
der Tunica dartos beider Hodensackhälften eine mediane Scheidewand, 
Septum scroti (7), zur Wurzel des Penis empor und scheidet die Höhlen 
beider Seiten vollständig. Jede ist nur vom Leistenring aus zugänglich, 
ans welchem der Samenstrang (13) herabsteigt. 

Ein sehr lockeres, mit dem Finger trennbares Bindegewebe verbindet 
die Tunica dartos mit der äussersten Schichte der Hüllen des Testikels und 
Samenstrangs. Als solche ist der Cremaster (7) zu betrachten, wenngleich die CXLVII, 2. 
Bündel desselben nicht in zusammenhängender Lage, sondern nur in Form CXLVII, 3. 
einzelner Schleifen über den Testikel hinweggehen. Die nächste continuir- 
liebe Schichte bildet die Tunica tagin, comm. (10), eine Fortsetzung der CXLVII, 2. 
Fascia transversalis, die, vom inneren Leistenring an, das Yas deferens und 
die Yasa spermatica begleitet und zum Samenstrang, Funiculus spermat.^ 
Tereinigt Am Testikel verdichtet sie sich allmälig von aussen nach innen, 
bis die innerste Schichte, von Epithel bekleidet, das parietale Blatt der 
Tunica vaginalis propria (11) darstellt, welches am hinteren Rande derEpi- CXLVIII, l. 
didymis in das viscerale umbiegt. 

Die im Samenstrang enthaltenen Gebilde lassen sich leicht in zwei Mas- 
sen sondern. Zumeist nach vom liegt der Plexus der Yenen, in deren Um- 
gebung das Bindegewebe sich dicht mit Fett erfüllt Im hinteren Theil 
des Samenstrangs verläuft in fettlosem Gewebe das Yas deferens, die A. 
spermat. mit den Nervenzweigen und ein aus zerstreuten Bündeln bestehender, 
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glatter Moskel, Oremaster tnf., der sich in einer tieferen Schiebte der Tu- 
nica vaginalis comm., als der äussere Cremastery über dem Testikel am* 
breitet. 



B. Weiblicher Geachlechtsapparat 

a. Yestibuliim yaginae^). 

diesem Namen bezeichnet man den weiblichen Sinns nrogenittlis, 
den Theil des unpaaren Rohrs, der eine mediane nnd in der Medianebene 
gelegene Spalte darstellt 

CLIS, 1. Den Eingang des Yestibolnm begrensen die Schamiippen, Labia 

Pudemdiy swei von Fett erfüllte Hantfalten, welche in einer vorderen und 
einer hinteren Commissor sich vereinigen. In der vorderen Commissur 
stossen sie in der Regel unmittelbar aneinander; gegen die hintere CommiMor 
verjüngen sie sich in jedem Barchmesser und laofen spitz aus an der un- 

CLX, 1. 2. teren Fläche einer dünnen qaeren Haatfalte, N&ricmia ^% welche beim Aus- 
einanderxiehen der Labia sich spannt und beim Geburtsact einzureisaen 
pflegt. 

Von der hinteren Commissur steigt die hintere Wand des Yestibalaxn 

CLX, t. senkrecht auf, zunächst über der Navicula eine flache Vertiefung, Fossa 

Hariatiaris^ bildend. An der vorderen Commissur beginnt die Decke des 

CLX, 1. S. Yestibulum, an welcher zuvörderst die diioris und weiter hinten die Mün- 
dung der Uretra, Onjicinm Urffraey sichtbar wirdL Die Clitoris ist ein 
glatter, kegelförmiger, von den Seiten zusammengedrückter Körper, an wel- 
chem ein paar Hautfalten, die Xvmphen (^^\ sich vereinigen, deren jede 
an der inneren Fläche der Labia, etwa in der Mitte ihrer Länge und über 
do' ICtte ihrer Höhe entspringt. Ihr bogenförmiger, glatter oder gekerbter 
freier Rand spaltet sich in der Nähe der Clitoris in zwei unter spitzem Winkel 
divergirende Falten. Die äussere fliegst mit der gleichnamigen der andern 
Seite vor der Clitoris zu dem Flra^Hiinm täÜoridis zusammen, das diesen 
Körper wie ein weiter Saum umgiebt und von vomher überragt. IHe innere 
Fähe befestigt sich dicht neben der gleichnamigen der anderen Seite sm 

CLX, U hinteren Rande der Clitoria. Die vereinigten Falten stellen das SVenulum 

€äit?nsi4S dar. 

YTas man Clitoris nennt, ist nur die die Schleimhaut des Yestibnlom 
vordrängende und von derselben überzogne Spitze von zwei cavemösen 
Körpern, die im Bau und Verlauf den cavemöeen Körpern des Penis gleicheo 
nnd aar in den Dimensionen weit hinter denselben zurückbleiben. Die 

Cixm. 2. O-v^"^ Cunrrm'^a <^iuriJis entspringen in der Nahe d»- Svncbondrose rom 
unteren Rande dee unteren Schambeinastes, laufen anfangs dem Knochen 
parallel aufwärts und sodann, in einem ^tzen, jedoch abgerundeten Winkel 
abwärts« wv'bei sie zugleich cccvergiren und sich schliessUdi an einander- 



^> A«ttS8<ere Qeai*.aU^eak r»:ria. ^ »«»«;»» Ij^«<Mwm ■gjomiii ^ Labia 
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legen, so dass nnr ein unTollBtändiges Septum (Gl*) die Zusammensetzung CLXIII, 1, 2. 
am zwei symmetrischen Hälften verräth. 

Bas dem cavemösen Körper der Uretra des Mannes entsprechende Or» 
gan der weiblichen Genitalien {Ccu) hat keine Beziehung zur Uretra. Es 
besteht aus zwei symmetrischen Theilen, welche, im transversalen Durch- 
messer abgeplattet, am hinteren Ende abgerundet und nach vorn verschmä- 
lert, unter dem Diaphragma urogenitale (Tpp) zu beiden Seiten des Vesti- 
bulum liegen und vor demselben sich vereinigen. Die Verbindung des C. 
cavemosum uretrae mit dem G. cavemosum clitoridis vermittelt ein Venen- 
geflecht (*), welches zwischen dem Mittelstück des ersteren und dem Knie CLX, 2. 
des letzteren eingeschlossen -ist. 

Die Uretra durchläuft die kurze Strecke von der Blase bis zur Aus- 
münduug in einem vorwärts concaven Bogen. Ihre Schleimhaut ist mit CLVII. CLX,2. 
geschichtetem Pflasterepithel bekleidet, mit Papillen und kleinen Drüschen 
besetzt; ihre mächtige Muskelschichte besteht aus einer inneren Lage lon- 
gitudinaler und einer äusseren Lage ringförmiger glatter Muskeln, an welche _ 

sich zunächst ringförmige, dann longitudinale gestreifte Faserzüge an- f 

i 
\ 
\ 



Bcbliessen. Die ringförmigen gestreiften, die den willkürlichen Sphincter ^ 

der Blase darstellen, reichen nur bis zur Mitte der Uretra herab und gehen 



von da in eine transversale, an der Vorderfläche der Uretra vorüberzie- 
hende Musculatur über. Das Orificium Uretrae ist einfach spalt- oder CLX, l. 
sternförmig, es hat glatte oder von gekerbten Läppchen umgebene Ränder. 
In der Umgebung desselben finden sich einzeln oder gruppenweise soge- 
nannte Lacunen, blinddarmförmige Einstülpungen der Schleimhaut (***). 

In eine derselben , häufiger aber selbständig an der Seitenwand des Vesti- ^ 

bulnm (*) mündet die sogleich zu erwähnende Cowper^sche Drüse. 

Von den einander deckenden inneren Flächen der Labia maj. an sieht 
iwar die Haut, die das Vestibulum überzieht, in Farbe und Glätte einer 
Schleimhaut ähnlich, muss aber, dem Charakter ihrer Oberhaut und ihrer 
Drüsen nach, der Cutis zugerechnet werden. Die obersten Lagen der Ober- 
haut sind kleine, kernlose Schüppchen und die kleinen acinösen Drüsen, 
welche reihenweise auf beiden Flächen der Nymphen, auf der inneren Fläche 
der Navicula und der äusseren des Praeputium clitoridis sich öfiPnen, liefern 
ein fettiges Secret. Erst an der Grenze des Vestibulum gegen die Vagina 
ist der Uebergang der Cutis in Schleimhaut vollendet und findet sich eine 
Schleimdrüse, die Cowper'sche (Cw% die am hinteren Bande des C. caver- CLXIII, 2. 
noe. uretrae liegt und ihren kurzen Ausführungsgang ( C«? ^) median vorwärts 
sendet. 



b. Vagina, Hymen. 

Bei jungfräulichen Personen ist das Orificium vaginae eine meist quer CLX, l. 
halbn^Qfndförmige, vorwärts concave Spalte unmittelbar über dem Orificium 
uretrae, welche der Hymen von hinten her begrenzt. Die Axe der V&gina cLX, 2. 
▼erläuft über dem Hymen erst fast horizontal rückwärts, dann in steilem 
Bogen umbeugend aufwärts. Durch die Zerreissung des Hymen geht die 
untere Wand des horizontalen Anfangtheils der Vagina verloren, der ent- 
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sprechende Theil der oberen Wand, Carina vaginae (7), liegt in dem Vestibulun. 
zn Tage nnd als Orificium vaginae (8) erscheint nunmehr die Spalte zwi- 
schen der umbeugenden vorderen und der hinteren Wand. Von da an auf- 
wärts ist das Lumen der Vagina eine Querspalte, die beiderseits, in Form 
eines H, in einen kürzeren oder längeren sagittalen Schenkel auslsuft. 
Mit den vorderen seitlichen 'Ausbuchtungen ihres Lumen umgreift sie die 
Uretra (üa), mit den hinteren das Rectum (22); mit beiden Canälen ist 
sie durch ein derbes Gewebe verbunden, in welchem die Wände der ein- 
zelnen Canäle nicht deutlich gesondert sind. Die Höhe der Vagina ist an 
der vorderen und hinteren Wand verschieden. Die vordere Wand, deren 
Höhe etwa 7cm beträgt, endet an der vorderen der Lippen, die den Ein- 
gang des Uterus, den äusseren Muttermund, begrenzen; die hintere Wand 
geht über die hintere Lippe des Uterus hinauf an deren oberen Band; 
so entsteht rings um den Eingang des Uterus eine vom seichte, hinten tiefe 
Furche, das Scheidengewölbe, JFamix Vaginae. 

Der Hymen ist bei geschlossenen Genitalien wulstformig nnd begrenzt 
eine lineare, mediane Spalte. Erst durch Anspannung erhält er die Form 
einer halbmondförmigen Klappe mit scharfem, einfachem oder gelapptem 
Rand. Setzt sich die Falte auf die vordere Wand über der Uretra fort, 
so wird der Hymen ringförmig mit excentrischer, der Vorderwand genäherter, 
selten mit centraler Oefifnung. Nach der Zerreissung des Hymen bleiben 
die vernarbten Lappen desselben als sogenannte CarunciUae hifm€naies{**y) 
zurück. 

Die Vagina zeigt sich auf Durchschnitten aus zwei, fest mit einander 
verbundenen, ziemlich gleich mächtigen Schichten zusammengesetzt, einer 
inneren bindegewebigen, die von einem starken geschichteten Pflasterepithel 
bedeckt und mit zahlreichen schlanken Papillen versehen ist, und einer 
äusseren, in welcher longitudinale und kreisförmige Züge glatter Moakel- 
fasern verlaufen. Die Muskelschichte umgeben engmaschige Venennetze. 
Gegen das Orificium vaginae nehmen sowohl die Bindegewebs- als dieMos- 
kebchichte an Mächtigkeit zu und es erhebt sich von der vorderen, wie Ton 
der hinteren Wand ein gegen das Lumen vorspringender medianer Wulst, 
die Cölumna vagin. ant. und post. Die vordere ist regelmässig stärker, als 
die hintere und öfters durch einen longitudinalen Einschnitt in zwei Wölste 
getheilt, die aufwärts (A) oder abwärts {B) divergiren und mitunter, wie 
zu einem festeren Verschluss der Vagina, den Wulst der hinteren Wand 
zwischen sich fassen. Der wesentliche Bestandtheil dieser Wülste ist ein 
cavernöses Gewebe mit geräumigen Maschen, welches durch Vordringen der 
die Vagina umgebenden Venenplexus erzeugt wird. Quer über die Wülste 
laufen Reihen scharfer, zackiger Kämme, die nach den Seiten hin in verein- 
zelte Tuberkeln zerfallen und gegen das obere Ende der Vagina sich all- 
mälig verlieren. Secemirende Drüsen kommen in der Vagina nicht, oder 
doch nur selten und spärlich vor; dagegen ist sie zuweilen in ihrer gansen 
Länge dicht mit conglobirten Drüsen besetzt. 



*) Carunculae myrtifortnea. 
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& Uterus. 

Der XTteruSj Yon dessen Aenderungen während der Menstruation und CLIX, 1. 
Schwangerschaft hier abzusehen ist, stellt einen abgeplattet bimf5nnigen 
Körper dar, mit einer Einschnürung in der Mitte seiner Höhe, derentwegen 
man ihm auch eine Sanduhrform zugeschrieben hat. Die Einschnürung be- 
zeichnet die Grenze zwischen dem Halse, Cervix^ und dem Körper des Uterus ; 
ihr entspricht in der Höhle des Uterus die verengte Stelle, die man, im 
Gegensatz zum äusseren Muttermund, dem Os Uteri Oxt., mit dem Namen 
innerer Muttermund, Os Uteri int, belegt. Die engste Stelle aber ist der 
innere Muttermund, weil im Frontalschnitt der Genricaltheil ein spindelför- 
miges, der Mutterkörper ein mit der Spitze abwärts gerichtetes dreiseitiges 
Lumen zeigt. Im Medianschnitt sieht man die vordere und hintere Wand 
der Höhle des Körpers in unmittelbarer Berührung, die Wände des Cervical- CLXI, 1. 
theils dagegen häufig ein ebenfalls spindelförmiges Lumen einschliessen. 
Den Theil des Uterinkörpers, der oberhalb einer die Insertionen der Ovi- 
dacte verbindenden Linie Hegt, nennt man Fundus uteri, Mutt ergrund. 
Von dem Cervicaltheil wird, durch die Insertion der Vaginalschleimhautt 
die Yaginalportion abgegrenzt, die am oberen Ende der vorderen Wand der CLX, 3. CLXI, 
Vagina das querspaltförmige, rückwärts gerichtete Os uteri ext. zwischen ^' 
den beiden Lippen desselben zeigt. Von den Flächen des Uterus ist die CLXI, 2. 
hintere gewölbt, die vordere plan; die seitlichen Ränder sind abgerundet, 
der obere Rand ist ziemlich scharf. 

Die Höhe des Uterus beträgt bei Jungfrauen 6 bis 8, bei Frauen, 
die geboren haben, 9 bis 10cm; im sagittalen Durchmesser misst der Kör- 
per im ersten Falle 2 bis 3, im zweiten 3 bis 3,5 cm. Die Mächtigkeit der 
Wand beträgt bei Jungfrauen 10 bis 15, bei erwachsenen Frauen bis 20 mm. 

Von der Dicke der Wand kommt bei weitem der grösste Theil auf die 
Muskelschichte, mit welcher nach innen die Schleimhaut, nach aussen die 
Serosa, ohne Dazwischenkunfb von lockerem Bindegewebe, un verschiebbar CLXI, 1. 
und untrennbar verbunden ist. 

Der Peritonealüberzug beschränkt sich auf den Körper des Uterus ; er 
verlässt ihn vom in der Gegend des inneren Muttermundes, um auf die Blase 
überzugehen; hinten schlägt er sich in gleicher Höhe oder auch tiefer, zu- 
weilen erst am oberen Ende der Yagina, vom Uterus auf das Rectum hin- 
über. 

Die Musculatur des Uterus ist am Cervicaltheil ziemlich scharf in drei 
Schichten geordnet, eine ringförmige zwischen zwei longitudinalen. Auch 
am Mutterkörper lassen sich drei Schichten unterscheiden, doch beruht hier 
der Gegensatz nicht in der Richtung des Faserverlaufs, der in allen Theilen 
der Muskelhaut gleich verwickelt ist, sondern auf dem grösseren Gefäss- 
reichthum der mittleren Lage. An den oberen seitlichen Ecken des 
Uterus weichen dessen eigenthümliche Muskelfasern auseinander, um den 
Oviduct zu umfassen, dessen Muskelhaut fast durch die ganze Dicke der CLXI, 3. 
Uterinwand ihre Selbständigkeit behält. 
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CLXI, 4. 



CLXT, 2, B. 
CLXI, 4. 



CLIX, 2. 



Die Schleimhaut des UteroB ist im Körper und Gerricaltheil toh 
eigenthümlichem und in beiden von durchaus verschiedenem Bau. Im Cer- 
yioaltheil ist sie derber, dem äusseren Muttermund zunächst noch von ge- 
schichtetem Pflasterepithel bekleidet, an dessen Stelle sodann im Mutter- 
körper und in den Oyiducten ein Flimmerepithel tritt, welches in der Rich- 
tung von innen nach aussen wimpert, demnach den Zweck hat, das Ei durch 
den Oviduct in den Uterus zu fördern. Gegen die glatte Oberfläche der 
Schleimhaut des Mutterkörpers sticht die innere Oberfläche der Genrical- 
portion ab durch unyerstreichbare, scharfrandige Falten, Plicae pdlmatae^\ 
welche in hauptsächlich querer Richtung verlaufen, aber an der vorderen 
und hinteren Wand von je einem verticalen Wulst wie von einem Stamm 
nach zwei Seiten abgehen. Der vordere und hintere Stamm liegen nicht 
gerade einander gegenüber, sondern greifen, wenn die Höhle geschlossen ist, 
80 in einander, dass der Querschnitt des Cervicaltheils die Gestalt eines lie- 
genden CO erhält Zwischen den Yorsprüngen und unter den Rändern der 
Falten liegen ein- oder mehrfache Reihen feiner OefiFhungen. Sie führen in 
einfache Buchten, oder in längliche, hier und da getheilte und an den blinden 
Enden zuweilen kolbig angeschwollen t Röhren, die, wie die Höhle des Cer- 
vicaltheils selbst, von einem glasartigen Schleime erfüllt sind. Von Yei^ 
stopfung dieser Buchten und Gänge leitet man die kugeligen Bläschen ^ her, 
welche sich, wenn auch unbeständig, doch sehr gewöhnlich in der Schleim- 
haut des Cervicaltheils uiid der Muttermundslippen findeti. 

Die Schleimhaut des Körpers des Uterus ist , wie erwähnt, glatt und 
weich, aus einem zellenreichen, der conglobirten Drüsensubstanz ähnlichen 
Gewebe gebildet. Nur mikroskopisch sind auf ihrer Oberfläche die Mün- 
dungen blinddarmfbrmiger Drüsen, der sogenannten Uterindrüsen, su 
erkennen, welche, einfach oder gabelig getheilt, gerade oder geschlängelt, 
die ganze Dicke der Schleimhaut durchsetzen. Das cylindrische Epithel 
dieser Drüsen ist mit Cilien besetzt (Möricke, Ztschr. für Geburtsh. und 
Gynäkol. VII, 111). 

Aus der oberen seitlichen Ecke des Uterus geht vor dem Oviduct das lAg. 
teres (3) hervor,. eine cylindrische Fortsetzung der Muskelsubstanz des Uterus, 
die in einer eigenen Peritonealfalte vor-, seit- und abwärts zum inneren Lei- 
stenring zieht und, nachdem sie den Leistencanal durchsetzt hat, in dem 
fettreichen Bindegewebe des Labium pudendi endet. Yom unteren Ende 
her mischt sich den glatten Fasern des Lig. teres eine Anzahl gestreifter 
Muskelbündel bei, welche mehr oder weniger weit aufwärts, zuweilen his 
nahe an den Uterus reichen. 



CLIX, 1. 



CLxn, 1. 



d. Oviducte'). 

Der Oviduct ist ein cylindrischer, musculöser, im Ganzen transversaler 
Gang, mit zwei Mündungen, dem feinen Ostium uterinum^ womit er aus dem Ute- 
rus entspringt, und dem weiteren Ostium Slbdominale^ durch das er in die 
Bauchhöhle sich öffnet. Man unterscheidet an demselben zwei Abtheilungen: 



*) Fdlmae plicatae. «) Ovula Ndbothi. «) Tuba. Tuba Faüopiae. 
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die erste, dem Uterus nächste Hälfte, Isthmus (Od), ist eng nnd gerade, die 
zweite, laterale Hälfte, Ampülla (Od'), ist weit und von geschlängeltem Verlauf. 
Das Ostium abdominale mündet im Grunde eines Trichters, Xnßmdibülumj 
dessen Rand durch tiefe, radiäre Einschnitte in Lappen, Fimbriae^ getheilt ist. 
Die Fimbrien sind an ihren Seitenrändern mit secundären Lappen, an ihrer 
inneren Fläche mit Falten versehen, zuweilen durchbrochen. Eine derselben, 
die Fimbria Ovarica^ die sich durch grössere Dimensionen und reichere CLXII, 1. 2. 
Kebenzacken auszeichnet, ist rinnenformig zusammengelegt und mit ihrer 
Spitze an die laterale Spitze des Ovarium befestigt. Das enge Lumen des 
Isthmus ist begrenzt von einer längsfaltigen Schleimhaut, an welche sich 
die Maskelhaut anschliesst; letztere besteht aus einer inneren longitudinalen, 
einer starken Ringfaser- und einer äusseren unvollständigen longitudinalen 
Schichte. Die nämliche Succession der Schichten findet sich in der Muskel- 
haut der Ampulle. Die Schleimhaut aber erhebt sich in zahlreichen, zum 
Theilsehr starken und vielfach getheilten Falten , die sich auf dünnen Quer- CLXII, 3. 
schnitten wie verzweigte Zotten ausnehmen. Durch Ineinanderfügen dieser 
Falten und ihrer Nebenfalten entsteht ein äusserst complicirtes Lumen, 
eine Masse von engen, iinter einander communicirenden, vielleicht zum Theil 
blinden Gängen, von denen man annehmen darf, dass sie zum Aufenthalts- 
orte der Spermatozoiden bestimmt seien. Die Ampulle hätte demnach die 
Function eines Receptaculum seminis und darauf deutet auch der Geföss- 
reichthum ihrer Schleimhaut. 



e. Ovarien. Eierstöcke. 

Bas Ovarium ist ein abgeplattet elliptischer Körper, den ein binde- CLIX, l. 
gewebig musculöser Strang, luig, Ovarii, mit der oberen Ecke des Uterus ^^^^h ^ 
hinter dem Abgang des Oviducts verbindet. Sammt diesem Ligament liegt 
das Ovarium in einer Ausstülpung des Peritoneum, welche von der hinteren 
Lamelle der frontalen Falte ausgeht , die sich vom Uterus aus nach beiden 
Seiten quer durch das Becken erstreckt und mit ihrem oberen Rande den 
Oriduct umschliesst. Die Peritonealfalte , von der das Ovarium eingehüllt 
wird, ist mit der fibrösen Hülle, der Älbuginea des letzteren (1), untrenn- CLXII, 4. 
bar verwachsen ; sie stösst unter einem aufwärts spitzen Winkel auf die 
Haaptfalte (das Lig. latum) ; demgemäss wendet das Ovarium in der Lage, die 
es am ausgespannten Lig. latum annimmt, Einen Rand rück -aufwärts, den 
anderen Rand vor- und abwärts. Durch den vorderen oder unteren Rand 
treten, von glatten Muskelfasern begleitet, die Blut- und Lymphgefasse ein 
nnd aus; er ist demnach als der Hilus des Organs zu betrachten. EinSagit- 
talschnitt desselben zeigt in der Flucht des Hilus eine lockere, bindegewebige 
Schichte (Ö), welche von der festeren Substanz wie von einer zusammenge- 
klappten Platte umgeben wird. Der lockeren Schichte zunjlchst folgt eine 
schwammige, dunkler gefärbte Marksubstanz (4), welche die stärkeren Gefass- 
Terzweigungen durchziehen; die äussere Lage bildet die Rindensubstanz, in 
der die wesentlichen Elemente des Ovarium, die Eifollikel, in den ver- 
schiedenen Stadien ihrer Entwickelung und Rückbildung enthalten sind. 
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CLXU, 4. In der Rindensubstanz sind nochmals zwei Schiebten zu scheiden, eine sqb- 
sere Faserscbicbte (2), die nur aossnahmsweise Follikel enthält, and me 
Zellenschichte (3), in welcher Follikel regelmässig vorkommen. 

Die Faserschichte besteht aus verflochtenen Bindegewebsbündeln, 
die sich durch einen grossen Reichthum an interstitiellen Kernen auszeich- 
nen. Die Grundlage der Zellensohiohte bildet ein gefassreiches, von 
einzelnen Bindege webszagen durchsetztes Stroma, das sich in kugelige und 
spindelförmige Zellen zerlegen lässt. Aus demselben ragen die reifen Folli- 
kel^) hervor, Bläschen von 10 bis lÖmm Durchmesser, welche die Ober- 
fläche des Ovarium kuppelförmig hervorwölben. Sie sind mit klarer 
Flüssigkeit gefüllt; ihre Wand ist aus mehreren Schichten zusammengesetit, 
CLXUi 5. einer äusseren fibrösen und gefassreichen (2'), die von dem Stroma gelie- 
fert zu werden scheint, einer inneren, ebenfalls gefassreichen, aber weiclie- 
ren und von vielen Zellen durchsetzten (2") und einer innersten gefasslosen 
Lage platter Zellen. Die Zellen bekleiden, einem Pflasterepithel ähnlich, in 
meist einfacher Lage als Membrana granülosa die Wand des Follikels; an 
Einer Stelle aber häufen sie sich hügelförmig, zum Discos proligerus, und 
umhüllen das Ei, ein Bläschen von 0,2 mm Durchmesser, welches im reifen 
Zustande aus einer derben Membran, dem Ghorion, und dem Dotter besteht 
Vor vollendeter Reife enthält es noch einen bläschenförmigen mit Nacleolna 
versehenen Kern, das Keimbläschen, VesicuHa gertninativa. Dem Keimblaechen 
gleichen die jüngsten Entwicklungsstufen der Eier, die in grosser Zahl im 
Ovarium enthalten sind ; um die Keimbläschen lagert sich Dotter und Gho- 
rion, um das vollendete Ei lagern sich die Schichten des Follikels ah, so 
zwar, dass jede äussere Schichte sich erst'allmälig von dem Körper, den 
sie ümschliessen soll, abhebt und dass also das Keimbläschen im Yerhält- 
niss zum Ei, das Ei im Verhältniss zum Follikel um so grösser ist, auf je 
früherer Entwicklungsstufe es steht. Die Zahl der reifen und der Reife 
mehr oder weniger sich nähernden, noch mit blossem Auge erkennbaren 
Follikel ist individuell sehr verschieden; in dem dem blossen Auge gleich- 
förmig erscheinenden Parenchym weist das Mikroskop die jüngeren Stufen 
in um so zahlreicheren Exemplaren nach, je weiter sie von der Reife entr 
fernt sind. 

Neben diesen progressiven Entwickelungsformen machen sich, an Vo- 
lumen allmälig abnehmend, die regressiven bemerklich. Nachdem der Fol- 
likel geborsten ist und seinen Inhalt ausgestossen hat, bildet sich durch 
Wucherung der inneren Schichte der Follikelmembran, woran die Reste 
der Membrana granülosa Theil zu nehmen scheinen, und durch Aufnahme 
eines kömigen Pigments im Innern des Follikels eine mächtige, faltige 
Membran, der sogenannte gelbe Körper, Corpus Ititeum (4), der sich an- 
fangs vergrössert, bald aber, wenn das Ei unbefruchtet bleibt, wieder atro- 
phirt und eine unscheinbare Narbe (7) zurücklässt, die vor dem völligen 
Verschwinden nur an dem Häufchen gelben Pigments erkannt wird. In 
grosser Zahl bilden sich Follikel, ohne zu bersten, zurück, indem Zellen von 
aussen her in den Dotter einwandern und sich in Gewebe umwandeln 
(v. Brunn, Beitr. zur Anat. u. Entwicklungsgeschichte von Henle^s Schülern. 
Bonn 1882, S. 1). 

^) Qraafsche Bläschen. 
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t Epoophoron (Nebeneierstock) und Paroophoron. 

Bas X^pOophoron^) ist ein in der Platte des Lig. latum zwischen Ovi- CUX, l. 
dact nnd OYarium eingeschlossenes, also plattes Organ ; es besteht aus einer ^^^^> ^' 
Anzahl von Canälchen, welche von der lateralen Spitze des Ovariams aus- 
Btrahlen und in ein der Langsaxe des Ovarium parallel laofendes Canälchen 
(den ehemaligen WolfTschen Gang) münden; das letztere verlängert sich 
öfters in eine gestielte Hydatide (x). Alle Canälchen enden blind ; ihr Inhalt CLIX, 1. 
ist eine helle, durch Essigsäure gerinnende Flüssigkeit; ihre innere Ober- 
fläche trägt ein Flimmerepithel. 

Das Paroophoron besteht aus mehreren schmalen, mit Epithelzellen 
und kömigem Zellendetritns gefüllten, hier und da anastomosirenden 
Canälchen, Welche median wärts neben dem Epoophoron, oft dicht am Uterus 
liegen. 



Perinealmuskeln. Dammmuskeln. 

Sie gehören, mit geringen Ausnahmen, zum System der gestreiften 
Mnsculatur und haben in ihrer Gesammtheit die Aufgabe, den Beckenaus- 
gang zu verschliessen und die Beckeneingeweide zu tragen. Der Richtung 
der Fasern nach zerfallen sie in zwei Schichten von wesentlich sagittalem 
Verlauf, die in der Gegend der Aftermündung zusammenfallen, im vorderen 
Theile des Beckens aber durch eine wesentlich transversale Fasermasse 
geschieden werden. 

Ihre motorischen Nerven empfangt die innerste, sagittale Schichte aus 
dem vierten Sacralnerven vor dessen Eintritt in den Plexus sacralis; die 
übrigen Muskeln versorgt der N. pudendo-haemorrhoidalis aus dem genann- 
ten Plexus. 

Die innerste sagittale Schichte und die Musculatur des Afters verhält 
sich in beiden Geschlechtem gleich. Wegen der Muskeln, die zu den Ge- 
nitalien Beziehung haben, müssen die Muskeln beider Geschlechter geson- 
dert beschrieben werden. ' 

a. Männliche Perinealmuskeln. 

1. Sphincter ani ext., der willkürliche Schliessmuskel des Afters, um- CUI, l. 2. 
giebt mit seinen tieferen, d. h. weiter nach innen gelegenen Fasern (S' S') CLII, 2. 
riDgfSrmig das untere Ende des Rectum. Oberflächlichere, an jeder Seite 
des Afters sagittal verlaufende Bündel enden gekreus^ vor dem After 
in der Haut des Perineum (4,4) und in einem queren bindegewebigen Sep- 
tum, welches zwischen den Mm. sphincter und bulbocavemosus das Peri- 
neum durchzieht (S^); hinter dem After setzen sie sich ebenfalls gekreuzt 
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CLII, 2. »n die Haut (S^) und durch Yermittelung eines sehnigen Streifens an die 

SteiBsbeinspitze (S^) fest. Oefters mischen sich dem Sphincter Fasern bei 
(x), welche von der unteren Aponeurose des M. transversus perinei proL 
{tp) entspringen. 

CLn, 1. 2. 2. BülboCavemosus. Umfasst das Corp. cavemosum uretrae vom 

CLIII, 3. Bulbus an bis zu dessen Einlagerung in die von den Corpp. cavemosa 
penis gebildete Rinne. Besteht in vollkommenster Ausbildung aus drei 
Lagen, von denen die tieferen fehlen können. Die oberflächlichste ent- 
springt an einem medianen, mit der fibrösen Hülle des C. cavemos. uretrae 
fest verbundenen Sehnenstreifen (*) mit continuirlichen, schräg vor- und 
seitwärts gerichteten Bündeln, und inserirt sich mit den hinteren Bündeln 
an das derbe Bindegewebe, welches den Raum zwischen den Corpp. caver- 

CLII, 2. nosa penis erfüllt, mit den vordersten {B</) an die Seitenfläche des 

C. cavem. penis. 

CLIII, 1. Eine zweite Lage von mehr sagittalem Verlauf (Bc^) nimmt ihren 

Ursprung von dem erwähnten transversalen Septum der Perinedi|^egend und 
mehr oder minder weit vom medianen Septum der oberflächlichen Schichte, 
verstärkt sich durch Fasern aus dem Sphincter ani und endet in der fibrösen 
Haut des C. cavemos. uretrae oder mit den Insertionen der oberflächlichen 
Schichte. 

Die dritte Lage (Bc^) bildet einen platten, den Bulbus umkreisenden 
und fest mit demselben verwachsenen Ring. 

Der Bulbocavemosus dient dazu, die Uretra zu verkürzen und so 
verengen und, wenn dies mit Kraft und stossweise geschieht, den Inhalt 
derselben herauszuschleudern. 

CLIII, 2. 3. IschioCavemosus. Umgiebt die Wurzel des C. cavemos. penis mit 

einer Anzahl platter, vom Siiizbein entspringender Bündel, die man in un- 
tere (Jc^), mediale (I&^) und laterale (Ic^) scheiden kann. Ihre Sehnen 
verschmelzen mit der unteren und Seitenfläche der fibrösen Haut des 
C. cavemos. penis. Zuweilen kommt noch eine oberflächlichere Zacke (Ic^) 
hinzu, deren Sehne mit der Sehne der symmetrischen Zacke auf dem Rücken 
des Penis verwächst. 

Diese unbeständige Zacke kann durch Compression der Y. dorsalis 
penis zur Steigerung der Erection beitragen, der übrige Muskel vielleicht 
dadurch, dass er die Wurzel des cavemösen Körpers zusammendrückt and 
das in derselben enthaltene Blut vorwärts treibt. 

CLII, 1. 2. 4. Transverstis perinei Superficialis, In seiner einfachsten Gestalt 

ein schmaler, platter Muskel, der hinter dem vorigen vom Sitzbein ent- 
springt und in transversaler Richtung dem gleichnamigen Muskel der an- 
deren Seite entgegengeht, um sich mit ihm zu verbinden oder mit ihm an 
das mediane Septum der Mm. bulbocavemosi anzusetzen. Eine grosse Zahl 
von Varietäten entsteht durch Vervielfältigung der Ursprünge und der In- 

CLIII, 4. sertionen. Der U/'sprung kann sich versetzen auf die untere Aponeurose 

des Transv. perinei prof. (Tjps'), auf die Fascia obturatoria {TpJ') und 
auf Sehnenstreifen (f *), die, von der Fascia obturatoria entspringend, zwi- 
schen die Fasern des Levator ani eindringen (Tps*"). Statt in der Mitte 
des Perineum zu enden, können die Bündel des Transv. perin. superfic. in 
den Bulbocavemosus und in den Sphincter ani umbiegen. 
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5. TVansrersus perinei Prof, Mit diesem Namen umfasst man alle 
gestreiften nnd glatten Muskelfasern, welche nehst der Pars membranacea 
der Uretra, den Cowper'schen Drüsen und zahlreichen Blutgefössen im 
Diaphragma urogenitale (S. 177) enthalten sind. Den Hauptbestandtheil 
dieser Musculatur bilden gestreifte, transversale Fasern, welche vom unte- 
ren Rande des Leistenbeins mittelst einer Sehne entspringen, zwischen deren 
Blattern in gesonderten Fächern der N. dorsalis penis (6), die gleichnamige CLIV, 3. 
Arterie (9) und eine V. pudenda (7) verläuft, in die die Y. dorsalis penis 
mündet. Die Sehne setzt sich an der unteren Fläche des Muskels in dessen CLII, 1. 2. 
mehrerwähnte untere Aponeurose (tp) fort; seine obere Fläche bekleidet pPlX* ^' 
ein Fascienblatt {tp')j welches am lateralen Rande in dieFasoia obturatoria ' 
übergeht Die transversalen Fasern ziehen entweder direct von Einer 

Seite zur anderen, indem sie die Uretra {üa) und die aus den cavemösen CUV, 1. 

Körpern des Penis stammenden Yv. prof. penis (5) zwischen sich fassen, 

oder sie vereinigen sich in der Mittellinie in einer Art Linea alba (*). CLV, 1. 

Gestreifte Fasern anderer Richtung, schräge und sagittale, die dem 
Transversus perinei prof. angehören, sind bald mit den transversalen Fasern 
Terflochten, bald machen sie besondere Schichten aus. Im letzteren Falle 
nehmen die transversalen Fasern (Tpp^) die obere, die schrägen {Tpp^) CLV, 2. 
eine mittlere Lage ein; die sagittalen Fasern (Tpp^) liegen zu unterst, die CLIV, 2. 
Aastrittsstelle der Uretra aus dem Diaphragma urogenitale umgebend; sie 
stossen nach hinten in dem Septum der Perinealmuskeln (*), vom (Tpp*) 
in der Bindegewebsmasse zusammen, die den Winkel zwischen den Corpp. 
cavemosa penis ausfüllt. Häufig kommen, in der unmittelbaren Nähe der 
Uretra, vollständige Kreisfasern vor, die sich an ihr noch ausserhalb des 
Diaphragma eine Strecke weit hinauf- oder hinabziehen. 

Glatte Muskelfasern (8, 9) sind den Aponeurosen des M. transv. perinei CLV, 1. 
prof. eingewebt und liegen quer innerhalb derselben am vorderen und hin- 
teren Rande der gestreiften Musculatur. 

Wenn es richtig ist, dass eine vollständige Erection der cavemösen Kör- 
per des Penis nicht ohne Yerschluss derYenen, die das Blut aus denselben ab- 
leiten, zu Stande kommen kann (S. 178), so darf man dem M. transv. perinei 
prof. die Function zuschreiben, diesen Yerschluss auszuführen, da die Yv. 
proff. penis zwischen seinen Fasern hindurchgehen, während die Y. dorsa- 
lis penis, deren Aeste aus dem C. cavemosum uretrae stammen, ihren Weg 
zwischen fibrösen Thoilen nimmt. 

6. Xjevator ani. Dieser Muskel stellt mit den beiden folgenden eine CLU, l. 
Platte dar, die den Beckenausgang verschliesst, indem sie jederseits conti- 
nnirlich in einer von der Synchondrose der Schambeine bis zur Spina ischia- 

dica reichenden Linie entspringt und gegen die Medianlinie absteigt mit 
um so mehr aus der sagittalen in die transversale Richtung übergehenden 
Fasern, je mehr sie sich dem hinteren Rande des Beckens nähert. 

Der Levator ani insbesondere entspringt von der inneren Fläche des 
oberen Astes des Schambeins bis zur Gegend des Eingangs in den Ganal. 
obtnratorius und vom vorderen Ende des in die Beckenfascie eingewebten CLVI, 2. 
Arcus tendineus. Indem er an der Seite der Blase, Prostata und des Rec- 
tum nach hinten zieht, ist er an die Prostata straff, aber trennbar angehef- 
tet nnd mit dem Rectum dadurch innig verbunden, dass die Längsfasern 
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CXXXVI, 5. 
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des letzteren zwischeii den Bündeln des Levator enden. Zwischen Prostata 
und Rectum, unter den Yenenplexus, die diesen Raum erfüllen (10), häogen 
die Leyatores beider Seiten durch einen glatten Muskel zusammen. An 
die innere Beckenwand ist die äussere Fläche des Levator durch die oben 
erwähnten sehnigen Streifen angeheftet, die sich zwischen den Muskelbün- 
deln verlieren. Hinter dem Rectum fiiesst ein Theil der Fasern des Leva- 
tor mit Fasern der anderen Seite im Bogen zusammen, ein anderer Theil 
(4) setzt sich an die innere, der Rest an die äussere Fläche des SteissbeinB. 

7. IschioCoccygetiS. Entspringt von der Fascie des Obturator int, 
so weit dieselbe durch den Arcus tendinens verstärkt ist. Inserirt sich an 
der Steissbeinspitze und an einer sehnigen Haut, die sich zwischen der in- 
neren und äusseren Anheftung des Levator von der Steissbeinspitze gegen 
den After erstreckt. 

8. Goccygeus. Breitet sich, gleich dem Lig. sacrospinosum, das ihn 
von aussen her deckt, fächerförmig von der Spina ischiadica gegen den 
Seitenrand der letzten Kreuzwirbel und des Steissbeins aus. 

Hier ist noch ein glatter Muskel, RectoCoccygeus^ zu nennen, der, die 
Insertionen der gestreiften von hinten her deckend, die hintere Wand des 
Rectum an das Steissbein heftet. 



CLXIII, 1. 2. 



CLXm, 2. 

cLxin, 1. 



CLXIII, 2. 



ß. Weibliche Perinealmuskeln. 

« 

Der Levator ani des Weibes ist von dem' des Mannes darin verschie- 
den, dasser, an der Vagina vorüberstreichend, mit deren Längsfasem ebenso 
verwebt ist, wie mit den Längsfasern des Rectum bei beiden Geschlechtern. 
Das weibliche Diaphragma urogenitale unterscheidet sich von dem männ- 
lichen dadurch, dass es von Uretra und' Vagina und von beiden in gerader 
Richtung durchbohrt wird. Die Musculatur desselben, die dem Transversns 
perinei prof. des Mannes entspricht, besteht vorwiegend aus glatten Mus- 
kelfasern, zwischen denen die animalischen Bündel zuweilen nur mit Hülfe 
des Mikroskops aufzufinden sind. Das Verhältniss zu den Venen der caver- 
nösen Körper ist dasselbe, wie beim Manne. Der IschwCavemosus hat im 
weiblichen Körper den gleichen Verlauf, wie im männlichen und ist nor 
durch die geringeren Dimensionen verschieden; seine Bündel entspringen 
hinter dem G. cavernos. clitoridis (Ic) und an dessen lateraler Seite (Ic^); 
sie enden in der Albuginea desselben auf der Rückseite der Clitoris (Ic*) 
und in dem Lig. transversum pelvis (/c^). Wesentlich anders als beim 
Manne, verhält sich nur der BülboCavemosus^), der dem Corp. cavernos. 
der Uretra (Ceti) folgt und, von den Seiten zusammengedrückt, an der 
lateralen Fläche desselben zu beiden Seiten des Vestibulum verläuft. Sein 
hinteres Ende (*) ist an das quere Septum der Perinealgegend (**) be- 
festigt, welches zwischen der Genital- und Afteröffnung gelegen, viel 8tä^ 
ker, als das entsprechende Gebilde des Mannes und besonders reich an 
glatten Muskelfasern ist. Durch einzelne Bündel (Bc^) hängt auch beim 
Weibe der Bulbocavernosus mit dem Sphincter zusammen. Am vorderen 
Ende spaltet er sich in mehrere Zacken, die an der unteren Fläche der 



*) M. constrictoT cunni. 
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ClitoTiB (Bc^)f an der Rückenfiäche des C. cavemoB. nretrae (Bc*) und in CLXin^ 1. 2. 
der Schleimbaat der Decke des Yesiibulum (J?c') enden. 



Perinealfascien. 

In Folge des medianwärts absteigenden Yerlanfs der Mm. levator ani 
und ischiococcygens entsteht zwischen diesen Muskeln und der Seitenwand 
des Beckens eine zeltförmige, aufwärts sich yerschmälemde Grube, das Co" CLVI, 3. 
tum redo-ischiadicum. Sie wird ganz und gar von Fett ausgefüllt; die 
Fettmasse wird begrenzt nach unten durch die vom Oberschenkel auf die 
Dammgegend sich fortsetzende Fascia superficialis, medianwärts durch eine 
Bindegewebsschichte, die die Aussenfläche des Levator ani deckt; nur die 
laterale Wand des Cavum recto-ischiad. wird von einer wirklich sehnigen 
Membran, der Fascie des M. obturator. int. (Ot), gebildet, die über die 
Vasa pudenda (7) hinwegzieht. Die vordere Region des Perineum theilt 
das Diaphragma urogenitale gleichsam in zwei Etagen. Unterhalb dessel- 
ben hüllt die Fascia superficialis die Muskeln (Ischio- und Bulbocavemosus 
imd TrausY. perinei superfic.) und Qefasse der vorderen Perinealgegend ein 
und so erscheint die untere Aponeurose des M. transv. perinei prof. (tp) 
als zweite oder mittlere Perinealfascie. Die dritte, vom Perineum aus ge- 
rechnet, ist die obere Aponeurose des M. transv. perinei prof. {tp'). Sie cil, l. 
biegt, unter dem Levator ani, mit dem lateralen Rande aufwärts in die ^LVI, 3. 
Fascia obturatoria, mit dem medialen Rande aufwärts in eine Umhüllung 
der Prostata (beim Weibe der Yagina) um. Mit diesem Theile d^ Peri- 
nealfascie verschmilzt zur Seite der Prostata die Beckenfascie (7), die den CIL, 1. 
Levator ani und Ischiococcygeus an ihrer oberen Fläche bekleidet und ver- 
stärkt wird durch den Arcus tendineus fasciae pelvts^ einen jederseits CXLV, 2. 
neben der Synchondrose am Schambein entspringenden Sehnenstreifen, der 
in die Fascia obturatoria übergeht, aber auch der Blase und den zur Seite CLIV, 3. 
der Blase gelegenen Yenenplexus einen Ueberzug giebt. Die verschmolzenen 
Fascien beider Seiten verbindet eine frontal zwischen Genitalien und Rec- 
tum gestellte, mit organischen Muskeln durch webte Bindegewebsplatte (7'). CIL, l. 



g. Mammae, Brüste. 

Bis zur Pubertät sind die Brüste in beiden Geschlechtem gleich ; auch 
nach erlangter Reife haben die Brustwarze {Papilla mammae) und der 
Warzenhof {Areola mammae) bei beiden Geschlechtern den nämlichen Bau 
and nur bezüglich der Grössenverhältnisse prävalirt in der Regel das weib- 
liche Geschlecht. Die Areola zeichnet sich, ausser durch die dunklere Farbe, 
durch die glatten Muskeln, welche die Basis der Papille kreisförmig um- 
geben, vor anderen Hautstellen aus. Die Oberfläche der Brustwarze erhält 
durch die starken Papillen, mit welchen sie besetzt ist, ein zerklüftetes 
Ansehen; zwischen den Papillen münden überall die mikroskopischen Aus- 
fühmngsgänge der Talgdrüsen und auf der Spitze der Brustwarze die 
Milchgänge, 15 bis 20 an der Zahl, welche weit genug sind, eine Borste 

Heule, Gnmdrisa der Anatomie. 23 
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ex VI, 1. aufzanehmen. Sie liegen in der Aze der Brostwarse (6), die übrigem 
aus Bindegewebe und zahlreicben, meist in frontalen Ebenen Terlanieaden, 
die Milchgänge dicht umspinnenden glatten Muskelbündeln besteht Au 
der musculösen Structur der Warze und ihres Hofes erklären eich die Form* 
Veränderungen der Brustwarze, die nichts mit den Aendemngen des Volu- 
mens der erectilen Gewebe gemein haben. 

Die Milchgänge, Ductus lact\feri^ der männlichen Brustwarze haben 
einen Durchmesser von 0,1, die der weiblichen von 0,4 bis 1 mm. Ihr 
Epithel ist in der Nähe der Mündung pflasterförmig und geschichtet, in 
tieferen Theilen cylindrisch ; ihre Propria enthält ein ebenso feines als dich- 
tes Netz elastischer Fasern. Indem sie aus der Warze in die Brustdrüse 
eindringen, erweitem sie sich zuerst zu den sogenannten Sinus duäuum 
Jadfferorum (7), die bei Säugenden durch Füllung mit Milch einen Durch- 
messer von Ö bis 8mm erreichen; dann senden sie Aeste aus, die sich in 

CXVI, s. der Drüse baumformig theilen und dabei verfeinem. Jeder Müchgaog t^ 

breitet sich in einem besonderen Bezirk der Mamma ohne Gommunication 
seiner Aeste unter sich oder mit benachbarten Gängen, 

Zur eigentlichen Drüse bildet sich die Mamma erst w&hrend der 
Schwangerschaft aus. Bei Frauen ausser der Schwangerschaft und Lacta- 
tion und bei Männern ist der Hauptbestandtheil des Organs, in welchem 
die Milchgänge sich verästeln, das Corpus mammae^ eine feste bindegewe- 
bige Masse, in welcher die Verzweigungen der Milchgänge blind mit gerin- 
gen Anschwellungen enden. Das Corpus mammae des Mannes ist sehr 
klein und fest mit der Cutis und dem Panniculus adiposus verwacheen. 
Das weibliche Corpus mammae ist halbkugelig, gegen die Achselgrube ver- 
längert und sanfter abgeflacht. Auf dem Pectoralis maj. ist es durch Binde- 

CXVI, 2. gewebe verschiebbar befestigt; seine der Haut zugewandte Oberfläche ist 

sehr uneben, mit scharfen Kämmen versehen und vermittelst dieser Kämme 

CXVI, 1. (4,4) an die Cutis befestigt; die Vertiefungen zwischen denselben werden 

von Fett ausgefüllt (Ö). 

Zur absondernden und zwar acinösen Drüse wird das C. mammae da- 
durch, dass aus den spärlichen £ndbläschen der Milchgänge Läppchen mit 
kugligen und blinddarmförmigen Ausbuchtungen hervorsprossen, aus einer 
Basalmembran und einem Epithel bestehend, das der cylindrischen Form 
sich nähert. Nach dem Entwöhnen schwinden die Drüsenläppchen wieder. 
Einzelne Milchgänge erhalten sich bis in ein hohes Alter ofiPen and füllen 
sich mit feinkörnigem Fett und Cholestearinkrystallen. 



Zweiter Abschnitt. 



Blutgefässdrüsen. 



Die Organe, die man unter dieser Bezeichnung zusammenstellt, glei- 
chen einander in so weit, als sie, bei äusserlicher Aehnlicbkeit mit den 
secemirenden Drüsen, doch keinen Ausführungsgang besitzen. Im Uebri- 
gen haben sie verschiedene Structur und selbst diejenigen unter ihnen, 
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welche^ wie Thymus and Milz , die letzten Elemente mit einander und mit 
den conglobirten Drüsen gemein haben, weichen in der Anordnung dieser 
Elemente so sehr von einander ab, dass man sie nicht wohl als gleichartig 
und in physiologischer Beziehung gleichwerthig betrachten kann. 

Von keinem der hier anzuzahlenden Organe ist die Function bekannt 
oder auch nur mit einiger Sicherheit zu vermuthen. £in anderer, ihnen 
gemeinsamer Charakter ist das Vorkommen einzelner, kleiner, von dem 
Hauptorgan gleichsam abgesprengter Körper von gleicher Structur in der 
Umgebung desselben. 

1. Glandula thyreoidea, Schilddrüse. i 

Ein unpaariger Körper, dessen symmetrische Seitenh'älften an den 
Seitenflachen des Kehlkopfs und Pharynx liegen, indess das Mittelstück die CXI, 1. 
drei bis Tier obersten Tracheairinge bedeckt. Das Mittelstück, Isthmus^ 
kann fehlen und die Drüse in zwei paarige Theile zerfallen; in anderen 
Fallen erhebt sich aus dem Mittelstück ein mittlerer Lappen, der bis zum CXI, 2. 
oberen Rande des Kehlkopfs oder bis zum Zungenbein reicht und meistens 
links, seltener rechts von der medianen Kante der Gart, thyreoidea oder 
auf dieser Kante liegt. Der obere Theil des mittleren Lappens kann sich 
in einen platten Muskel, Muse, gland, thyreoidetie , verwandeln, mittelst 
dessen die Schilddrüse an der Gart, thyreoidea oder am Zungenbein hängt. 

Gesondert von der Hauptdrüse finden sich accessorische Schilddrüsen, 
theils zur Seite der erstem, theils oberhalb derselben in der Mittellinie 
{Glandula suprahyaideä)^ am Zungenbein und selbst zwischen und über dem 
Ursprung des M. mylohyoid. (Kadyi, Archiv für Anat. 1877, S. 312. 
Zucke rkandl, über eine bisher noch nicht beschriebene Drüse in der Regio 
Buprahyoidea, Stuttg. 1879. Madelung, v. Langenbeck's Archiv XXIV, 71. 
Sandström, Hoffmann u. Schwalbe's Jahresber. 1880, S. 224). 

In dem Bindegewebe, welches die Thyreoidea mit den Knorpeln des 
Respirationsapparats verbindet, zeichnen sich drei straffere Bänder lAgg. 
glandulae thyremdeae^ zwei seitliche und ein mittleres, aus. 

Ein reichlich von elastischen Fasern durchzogenes Bindegewebe um- 
hüllt die Drüse und sendet dünne und lockere Scheidewände in das Innere der- 
selben, die das Parenchym in Läppchen, die Läppchen in Körner von kaum 
1 mm Durchmesser abtheilen. Die Körner sind röthlich-gelb und aus Blasen 
(Drüsenblasen) von sehr verschiedenen Dimensionen 0,015 bis 0,15 mm, zu- 
sammengesetzt. Die Blasen sind völlig geschlossen; sie bestehen im nor- 
malen Zustande aus einer Basalmembran, an deren Innenfläche eine Schichte 
niedriger, cylindrischer Zellen liegt, und einer vollkommen wasserhellen 
Flöasigkeit, die mit Alkohol sowie mit Essigsäure gerinnt. Sehr häufig nimmt 
der Inhalt der Blasen eine colloide Beschaffenheit an. Die mit Verflüssigung 
der Colloidmasse verbundene Vergrösserung der Blasen führt zum Gystenkropf. 

Auffallend ist das verhältnissmässig bedeutende Kaliber der Arterien, 
welche, zwei an jeder Seite, der Thyreoidea Blut zuführen. Die Gapillar* 
befasse umspinnen die Drüsenblasen mit engmaschigen Netzen. Die Lymph- 
Keiasse nehmen ihren Ursprung in dem Bindegewebe, welches die Drüsen- 
Uaaen umgiebt 

13* 
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2. Thymus. 



CXXIII, 1. 



Die Thymus , ein plattes Organ von rosiger Färbung , durch die ober- 
flächliche Eintheilung in Lappen und Läppchen an den Bau der acinösen 
Drusen erinnernd, besteht aus zwei einigermaassen symmetrischen Abthei- 
langen, Seitenlappen, welche dicht neben einander vor dem Hen- 
beutel und den grossen Gefässstämmen in dem Mediastinum anticam gele- 
gen sind. Die Seitenhälften sind nur durch Bindegewebe und durch die 
beiden gemeinsamen Gefässstämme mit einander verbunden und so läsat 
sich auch jede derselben häufig in gesonderte Abtheilungen zerlegen. 

Es ist eine Eigenthümlichkeit der Thymus, aus der man einen Antheil 
derselben an der Bildung der morphologischen Elemente, insbesondere des 
Blutes, erschlossen hat, dass sie nur ungefähr so länge besteht, als der Or 
ganismus im Wachsen begriffen ist, und dass sie nur in den ersten Lebens- 
jahren mit dem übrigen Körper, wenn auch langsamer als dieser, an Volu- 
men zunimmt, dann aber ziemlich stationär bleibt. Uebrigens schwankt 
auch bei gut genährten Neugeborenen ihr Gewicht zwischen 5 und 25 g. 

Die Läppchen, die an der Oberfläche der Thymus durch Bindegewebe 
geschieden sind, fliessen in der Tiefe meist zusammen. Die Drüsensubstanz 
besteht, so lange sie sich als solche erhält, durchaus aus oonglobirtem Ge- 
webe, den in feinen Bindegewebsnetzen eingeschlossenen lymphkörper-äbn- 
lichen Zellen. Wie in anderen conglobirten Drüsen werden die Zellen in 
Zeiten von Flüssigkeit aufgesohlämmt und dann gewinnen die Läppcbea 
das Ansehen dickwandiger, von milchigem Secret erfüllter Bläschen. Die 
Involution der Thymus beginnt mit der Umwandlung des Drüsengewebes 
in Fettgewebe. Zuweilen erhält sich die Form des Organs noch längere 
oder kürzere Zeit nach der Fettmetamorphose unterscheidbar von dem übri- 
gen Fettgewebe des Mediastinum. 

Ein eigenthümliches mikroskopisches Element der Thymus im Beginn 
ihrer Rückbildung sind die concentrischen, sogenannten HassalTschen 
Körper. Ihre Herkunft ist noch nicht mit Sicherheit ermittelt. 



3. Milz, Lien i). 



LXVII, 1. 
CXXXIX, 1. 



Die Milz hat eine platt gedrückt elliptische, leicht nach der Fliehe 
gebogene Gestalt, eine blutrothe Farbe und liegt, mit der conyexen Fläche 
dem Zwerchfell , mit der concaven dem Magen zugekehrt , im oberen Theil 
der Bauchhöhle (9). 

Ihre Rander sind scharf, zuweilen mit Einkerbungen versehen, die 
sich über die Flächen ausdehnen und das Organ in Lappen abtheilen kön- 
nen. Es giebt Lappen, die mit dem Hauptorgan nur durch einen Stiel 
zusammenhangen (f ) und diese bilden den Uebergang zu den sogenannten 
Nebeumilzen, die häufig einzeln, zu zweien oder gruppenweise als Anhänge 
an den Aesten der Milzgefässe, vor deren Eintritt in die Drüse, yorkom- 
nicn. Der Eintritt dieser Gefasse, der A. und V. lienalis {AI, FI), erfolgt 
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durch einen Hilns, eine Längsfarche der concaven Fläche, welche vom Peri- 
toneum, dasB die übrige Oberfläche der Milz bekleidet, frei bleibt. 

Der Peritonealäberzng, dem die Milz die Glätte nnd den Glanz ihrer 
Oberfläche verdankt, ist untrennbar verechmolzen mit der derben Hülle 
oder Kapsel, einer bindegewebigen Membran mit elastischen Fasern, deren 
relative Menge von aussen nach innen zunimmt, und mit glatten Muskel- 
fasern, die bei vielen Thieren einen wesentlichen Bestandtheil ausmachen, 
beim Menschen spärlich und auf die innersten Schichten der Kapsel be- 
schränkt sind. Yon der Kapsel gehen fibröse, ebenfalls aus Bindegewebs-, 
elastischen und Muskelfasern zusammengesetzte Balken aus, die mit den 
stärkeren Blutgefasszweigen das Innere der Milz durchziehen und ein 
festes Gerüst bilden, welches der Maceration widersteht, indess die feineren 
Balkchen und die weiche Substanz der Milz, die Pulpa, welche die Räume 
des Gerüstes erfüllt, zerstört wird nnd ausgewaschen oder ausgepresst wer- 
den kann. In der Pulpa aber lassen sich abermals, zunächst an der Farbe, 
swei Substanzen unterscheiden, die rothe Pulpa (Pulpa im engeren Sinne) CXXXIX, 2. 
«od die MilzfollikeP), weisse, runde und längliche Flecke von etwa 
0,5 nun Durchmesser, welche auf Durchschnitten zerstreut in der rothen 
Pnlpa vorkommen, als kugelige Körperchen isolirt werden können und meistens 
den Qner-, zuweilen auch den Längsschnitt eines feinen arteriellen Geflksses 
umgeben. Das Yerhältniss der weissen Körperchen zu den Gelassen er- 
giebt sich aus der Yerfolgung der letzteren. ^ 

Die im Yerhältniss zum Organ, dass sie versorgen, auffallend weiten 
Gefassstämme der Milz treten mit ihren primitiven Aesten, 6 bis 12 an der 
Zahl, in das Organ ein; sie anastomosiren nicht untereinander und 
haben auch im Innern der Milz ihre besonderen Yerästelungsbezirke. An- 
fangs verzweigen sich Arterien und Yenen mit einander in gemeinschaft- 
lichen Scheiden. Hat der Durohmesser der Arterien, durch rasch wieder- 
holte Theilungen, sich bis auf etwa 0,2 mm verjüngt, so trennen sich die 
Wege der beiderlei Gefasse und zugleich wandelt sich die Adventitia der 
Arterien in oonglobirtes Gewebe um. Die Follikel sind kugelige oder etwas 
gestreckte Anschwellungen dieser conglobirten Scheide, bald solid, bald im 
Innern verflüssigt, von spärlichen Capillarnetzen durchzogen. Aus den mit 
conglobirten Scheiden versehenen Zweigen gehen durch wirtelförmige Yer- 
aetelang die capillaren Arterien hervor, die innerhalb der rothen Pulpa in die 
Venenaniange übergehen. Bezüglich der Art dieses Uebergangs bestehen 
noch Terschiedene Ansichten. Die rothe Pulpa ist dem conglobirten Gewebe 
einigermaassen verwandt dann, dass sie ebenfalls von feinen, netzförmig 
Terhondenen Bindegewebsfaden durchsetzt ist, die mit dem Bindegewebe 
der gröberen Balken, der Arterienscheiden und der Follikel zusammen- 
hangen. Aber in den Lücken dieses Netzes finden sich nicht bloss die den 
Lymphkörperchen ähnlichen Zellen, sondern auch farbige Blutkörperchen 
in grosser Zahl. Nach der Einen Annahme hängen nun Arterien und 
Venen, wie in allen übrigen Körpertheilen, durch ein feines und enges Ca- 
pillametz zusammen, in welchem die farbigen Blutkörperchen strömen, 
während die farblosen von seinen Maschen umschlossen werden. Nach der 
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anderen Ansicht gestatten die Wände der Enden der Arterien and der An- 
niDge der Venen dem Blnt den Durchtritt nnd dasselbe geht aus den Einen 
in die anderen über, indem es sich, wie Flüssigkeit in einem Sandhaufen, 
Wege zwischen den kugeligen Elementen der Pulpa sucht. Für die letz- 
tere Ansicht spricht der Bau der capillaren Venen, deren Wand Ton einem 
gitterförmig durchbrochenen Fadennetz und einem Epithel gebildet wird, 
dessen Zellen auseinanderweichen zu können scheinen. Diese Zellen seidi' 
nen sich ausserdem Yor den gewöhnlichen GefiLssendothelzellen dadoreh 
aus, dass sie sehr lang gestreckt sind und den Kern in einer gegen (Us 
Lumen des GefasBes Yorragenden Ausbuchtung tragen. 

Blutkörperhaltige Zellen und die Uebergangsformen der Blutkörper- 
chen in Pigment haben sich, wiewohl als häufige, doch nicht als regel- 
mässige Bestandtheile des Milzparenchyms erwiesen. Ebenso fraglich ist 
zur Zeit noch das Vorkommen kernhaltiger, farbiger Blutkörperchen in der 
Milz des Erwachsenen, wonach sie als Bildungsstätte derselben ansasehen 
wäre (s. Bizzozero in Moleschott's Unters, zur Naturlehre XIH, 153). 

Die Lymphgefässe der Milz werden in tiefe und oberflächliche onter- 
schieden; jene sollen durch die arteriellen Gefässscheiden zum Hilus gelan- 
gen, diese in den Milzbalken zur Peripherie aufsteigen und sich unter der 
Kapsel netzförmig Yerbreiten. 

4. Nebennieren. Glandulae suprarenales i). 

Das einzige entschieden paarige Organ dieser Kategorie, su beiden 

CXLIV, 1. 3. Seiten der Wirbelsäule über oder Yor der oberen Spitze der Niere gelegec 
Es ist platt, stumpfwinklig dreiseitig oder halbmondförmig, und kehrt deo 
stumpfen Winkel oder den couYexen Rand aufwärts. Seine Oberfläche ist 
eben oder höckerig ; zuweilen springt ein Höckerchen in Form eines Kogel- 

CXUV, 3. Segments Yor (*); durch Abschnürnng eines solchen Vorsprungs entstehen 
die sogenannten accessorischen Nebennieren« 

Durch Faltung des Parenchyms bildet sich auf der Yorderen, zuweiKS 
auch auf der hinteren Fläche eine Furche , welche die Drüse Yon der Ute- 
ralen zur medialen Spitze durchzieht. Aus der Yorderen Furche tritt, nAcb 

CXLIV, 2. längerem oder kürzerem Verlauf durch die Axe der Drüse, die V. snpn- 
renalis (Fs) henror, um sich in die V. renalis (Vr) oder, rechterseits, direct 
in die V. caYa einzusenken. Die stärkern Venenäste werden you Bündeln glatter 
Muskelfasern begleitet. Die Arterien, zahlreiche feine Stämmchen, theiU ans 
der Aorta, theils aus benachbarten Arterienstämmen, treten durch die Ober- 
fläche ein und gehen radiär und mit radiär Yerlängerten Maschen in die Tieft. 
Dieser Verlauf der Blutgefässe entspricht dem Verhalten des Pwec- 
chyms, welches sich, unter einer fibrösen Ilülle in eine radiärstreifige Rie- 
densubstanz und eine compacte oder schwammige Marksubstanz scheidet 

CXLIV, 3. Die Rindensubstanz ist mehr oder weniger entschieden gelb and «c 
der Grenze gegen die Marksubstanz braungelb. Die Marksubstant ^ 
im frischen Zustande hell- oder grauweiss; in Müller'scher Flüssigkt.t 
färbt sie sich tief dunkelbraun. Sie ist weicher als die Rinde und weg^c 
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des in den centralen Venen stagnirenden Blutes sur FäulniBS und zum Zer- 
flieesen geneigt; daher die Nebennieren in menschlichen Leichen meistens 
einen centralen Hohlraum zeigen. 

Wie Thymus und Milz, so besteht auch die Nebenniere aus Zellen, 
zwischen deren Massen die Bindegewebsfasern nur zur Begrenzung und in 
mierheblichen Mengen sich finden. Aber die Zellen der Nebenniere sind 
Yon denen der conglobirten Gewebe durchaus yerschieden und eigenthüm- 
hch. Hur Umfang ist grösser, das Protoplasma feinkörnig, der Kern ohne 
Weiteres deutlich unterscheidbar und meist mit Kernkörperchen yersehen. 
Im Allgemeinen haben sie rundliche oder polygonale Gestalt ; nur in der Nähe 
der äufiseren Oberfl&che und in der Marksubstanz kommen spindelförmige, 
mitunter in Fäden verlängerte Zellen yor. In der Kindensubstanz sind die 
Zellen zu radiären Säulen über einander geschichtet; beim erwachsenen 
Menschen findet man meistens statt der Säulen Schläuche , indem sich um 
die Zellenstränge structurlose Membranen bilden, während die Zellen zu- 
gleich sich vergrössem, Fett aufnehmen und zum Theil in Fetttropfen um- 
wandeln. In der Marksubstanz sind die spindeUÖrmigen , platten Zellen 
regelmässig in Schläuchen eingeschlossen, welche netzförmig zusammen- 
hängen mit so engen Maschen, dass der Durchmesser der Lücken meist gerin- 
ger ist, als der der Schläuche. Die Lücken erweisen sich als Capillar- 
geflsse dadurch, dass sie yon dem den Blutgefässen eigenen Endothel 
ausgekleidet und theilweise von Blut erfüllt sind. 

Was die Nebennieren Tor allen hier zusammengestellten Organen und 
▼or allen Drüsen überhaupt auszeichnet, ist ihr Reichthum an Nerren und 
namentlich an markhaltigen Fasern, die yon Zweigen des N. sympath., aber 
auch der Nn. phrenicus und yagus durch die Rindensubstanz zur Mark- 
rabstanz vordringen. In der letzteren bilden sie dichte Geflechte; auch 
mikroskopische Ganglien kommen in der Nebenniere vor. 

5. Glandula coccygea. Steissdrüse. 

Das räthselhafle Organ liegt unmittelbar vor der Spitze des Steiss- 
beins oder auf der hinteren Fläche des letzten Steisswirbels ; es besteht 
aus einem oder mehreren, kugeligen oder eiförmigen Klümpchen von höch- 
stens 2,5 mm Durchmesser , die sich durch die röthliche Farbe von dem 
Fett, in dem sie vergraben sind, abheben. Es sind Knäuel reichlich aus- 
gebuchteter und verhältnissmässig dickwandiger Arterienzweige, von denen 
die feineren durch eine mehr oder minder mächtige Lage kleiner, polygo- 
naler Zellen verlaufen. Die capiUaren GeflUse verbreiten sich netzförmig 
im Innern des Ejiäuels und an dessen Oberfläche. Ausserdem ist das binde- 
gewebige Stroma der Drüse von einzelnen glatten Muskelfasern und Netzen 
organischer Nerven durchzogen. 

6. Glandula carotica. 

Ein ähnliches Organ wie die Steissdrüse von etwas grösseren Dimen- 
Bionen, welches in dem Theilungswiukel der A. carotis comm. liegt. 
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Dritter Abschnitt. 

Sinnesapparate. 

Wenn man unter dem Ausdruck „Sinnesorgan" alle Theile des Ner- 
veDsystems, die peripherischen wie die centralen, versteht, deren ErregoDg 
in Form einer der subjectiven Energien des Sehens, Hörens, Schmeckens etc. 
zum Bewusstsein gelangt, so bezeichnet der Ausdruck „Sinnes- Apparat 
die peripherische Endigung der Sinnesnerren mit den Gebilden, in welchen 
dieselbe stattfindet und mit den Vorrichtungen, welche zur Entfaltung, zum 
Schutze der Endorgane, sowie zur Zuleitung, Concentration, M&asignng der 
besonderen Sinnenreize dienen. 

Die Endigungen der sensibeln Nerven, das Wort im weitesten Sinne 
genommen, haben etwas Gemeinsames. Abgesehen von einem Theil der 
Tastnervenfasern, die sich fein zugespitzt in den geschichteten Epithelien 
verlieren, finden sich in allen Sinnesapparaten eigenthümlich gestalkt^, 
meist Stab- oder cylinderförmige Zellen, deren directer Zusammenhang mit 
den allmälig verfeinerten Nervenfasern zwar noch an keinem einzigen Sinne 
unzweifelhaft nachgewiesen, aber für alle sehr wahrscheinlich gemacht ist 
Fast in allen Sinnesapparaten kommen neben diesen Nerven - Endorganen 
ähnliche, gleichfalls stabförmige oder den Gjlinder- Epithelien ähnliche 
Körperchen vor, die nur den Zweck zu haben scheinen, die eigentlichen 
Sinneszellen aus einander zu halten oder zu stützen oder Lücken zwischen 
denselben auszufüllen. Die Membranen, in welchen die Nerven-£nd-Zell»*D 
nebst den indifferenten neben einander ausgebreitet sind, werden N er Ten* 
Epithelien genannt. 

Die Uebereinstimmung , welche die verschiedenen Sinne bezüglich der 
Nervenausbreitung darbieten , konnte sich nicht in gleicher Weise auf die 
Theile des Apparats erstrecken, deren Aufgabe die Zuleitung der Reize i< 
Der Bau dieser Theile ist bedingt durch die specifische Natur derAgenti';, 
welchen die Sinne zugänglich sein mussten, und so verschieden die Ges^etze 
sind, die bei der Fortpflanzung der Licht- und Schallwellen, bei der Wir- 
kung der Geschmäcke und Gerüche in Betracht kommen, so mannigfaltig 
sind die Einrichtungen, die mit den Nervenausbreitungen der verschiedenen 
Sinne in Verbindung stehen. Sie sind in dem Maasse verständlich, als die 
Physik die Natur der Reize aufgeklärt hat. 



1. GesloMsapparat, Auge. 

Theile dieses Apparates sind: 1. Der Sehnerve, N, opticus ^ soweit 
er in der Orbita verläuft. 2. Der Augapfel, Bulbus ^ ein nahezu kn^e- 
liger Körper von 25 mm Durchmesser, der im Hintergründe die Ausbrei- 
tung des Sehnerven und davor die brechenden Medien enthält, deren Auf- 
gabe es ist, die von den leuchtenden Punkten ausgehenden divergirendt-a 
Strahlen so zu brechen, dass sie in der Nervenausbreitung wieder in j« 



N. opticus. Bulbus. 201 

Einen Punkt zusammenkommen. Die Stelle, in welcher unter normalen 
Verhältnissen» bei passender Accomodation , die Strahlen sich vereinigen, 
um ein scharfes Bild herzustellen, liegt am hinteren Elnde eines auf den 
Mittelpunkt des Augensterns und durch den Bulbus geftllten Loths. Man 
Tersteht dieses Loth, wenn man schlechthin Ton der Augenaze spricht: das 
vordere und hintere Ende desselben werden als Pole des Bulbus, die Kreis- 
linien, welche an der Oberfläche des Bulbus die beiden Pole verbinden, 
werden als Meridiane bezeichnet. Aequator und Aequatorialebene heisst 
der Kreis und die Ebene, die den Bulbus in eine vordere und hintere 
Hälfte theilen. 3. Die Augenmuskeln, die den Bulbus um seine Axe 
drehen. 4. Die Augenlider, Hautfalten, die zur Bedeckung des Bulbus 
▼erwandt werden. 5. Der Thränenapparat, bestehend aus einer Drüse, 
welche die Thränenflüssigkeit zwischen Augenlider und Bulbus ergiesst, 
and aus den ableitenden Wegen, welche diese Flüssigkeit aufsaugen und in 
die Nasenhöhle befördern. 

a. N. opticus, Sehnerve. 

Der N. optictM tritt durch den Gan. opticus in die Orbita und ver- CLXVII, l. 2. 
laoft, von Fett umgeben, in der Axe derselben gerade oder leicht geschlän- 
gelt zum Bulbus, an den er sich, einige Millimeter medianwärts vom hin- CLXIX, l. 
tem Pol, ansetzt. Innerhalb der Orbita tritt die Art. centralis retinae in 
den Nerven ein , um, von der entsprechenden Vene begleitet, in einem eige- 
nen Ganal der Axe des Nerven (1) zum Bulbus zu verlaufen. Von anderen CLXXII, 2. 
Kervenstämmen unterscheidet sich der N. opticus zunächst durch den com- 
plicirten Bau seiner Scheide. Zwischen einem äusseren Neurilem (4) und 
einem inneren (3)» welches letztere der gewöhnlichen Nervenscheide ent- 
spricht, befindet sich ein von netzförmigen Bindegewebsbündeln durchsetz- 
ter Raum, Subvaginalraum, der direct in den Subarachnoidalraum des 
Gehirns mündet. Von dem inneren Neurilem gehen die bindegewebigen 
Septs aus, die die Nervenfasern in Längsbündel' abtheüen. 

Die Nervenfasern gehören zu den feinsten, erhalten sich aber dunkel- 
randig bis zum Eintritt in den Bulbus. Hier, in der kreisförmigen Lücke 
der äusseren Augenhänte , durch die der Nerve zur inneren vordringt, ver- 
lieren die Fasern ihr Mark und zugleich wandeln sich die Scheidewände 
der Bündel in ein feines Netzwerk mit senkrecht auf den Lauf der Nerven- 
fsBem verlängerten Maschen (*) um. 

b. Bulbus, AugapfeL 

Die Abweichung des Bulbus von der Kugelform beruht hauptsächlich in CLXIX, l. 
einer ringförmigen Einziehung des vorderen Theils desselben, in Folge deren 
die durchsichtige Abtheilung der äusseren Augenhaut stärker gewölbt er- 
scheint, als die undurchsichtige. Die Stelle der Einschnürung, an welcher 
die äussere Augenhaut ihren Charakter ändert, wird Falz der Cornea ge- 
nannt; sie ist von Bedeutung auch für die tieferen Theile des Auges. 

Im Allgemeinen besteht der Bulbus ans den durchsichtigen brechenden 
Medien, dem Kern, und den Membranen, welche den Kern umgeben und durch 
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CLXIX, 1. 



CLXIX, 2. 



CLXIX, 4. 



denselben gespannt und glatt erhalten werden. Den Kern bilden dreie^ 
lei Substanzen. Die ganze hintere Abtheilnng des Bnlbos fallt der Glas- 
körper, Corpus 'VUreum, aus; in einer yorderen Yertiefdng desselben liegt 
die Linse, Iiena crysiaUina; den JEUom zwischen dieser und der aiuseren 
Angenhant erfallt eine wasserklare Flüssigkeit, Kammerwasser, Hwomt 
aqueus, Aach die EULate des Bölbos zerlegt man zonächst in drei, wenn 
aach jede derselben aas einer grösseren oder geringeren Zahl verschiedener 
Lagen besteht und es Yon einigen dieser Lagen streitig ist, welcher der drei 
H&ate man sie zazatheilen habe. 

Jede dieser H&ate zerfällt, wie von der äusseren bereits erwähnt, in 
eine hintere und eine vordere Abtheilung. Die hintere Abtheilung der äoase- 
ren ist die weisse Haut, Sdera^ die vordere, durchsichtige Abtheilnng 
wird Hornhaut, Cornea^ genannt. Der Falz der Cornea bezeichnet auch 
die Grrenze zwischen der hinteren Abtheilung der mittleren Haut, ClMorcidea, 
und der vorderen, Regenbogenhaut, Xris^ die durch eine kreisrunde Oeff- 
nung von veränderlicher Weite den Einblick in den Hintergrund des Aages 
gestattet. Die innerste Haut wird Netzhaut, Itetina , genannt , so weit 
sie die Nervenausbreitung trägt. In einiger Entfernung vom Homhautfali 
verlieren sich die nervösen Elemente und von da geht sie als 2S(mula weiter, 
um sich an den Rand der Linse anzusetzen. Die Grenzlinie der Retina 
gegen die Zonula führt, wegen ihres ausgebuchteten Yerlaufs, den Namen 
Ora Serrata. 



CLXIX, 1. 



I. Aeussere Augenhaut. 
o. Sclera^). 

Nimmt etwa Ve der Oberfläche des Bulbus ein und wird bei geöfineten 
Augenlidern zu beiden Seiten des Augensterns als das Weisse des Anges 
sichtbar. Doch wird sie hier bedeckt von der gefässreichen Oonjwnäiva, 
der Schleimhaut, die von der inneren Fläche der Augenlider auf die 
äussere des Bulbus sich hinüberschlägt und durch lockeres Bindegewebe 
an die Sciera befestigt ist. 

Die Sciera ist eine fibröse, spärlich mitOefassen und Nerven versehene 
Membran, die ihre grösste Mächtigkeit, 1mm, in der Nähe des Eintritts des 
Sehnerven erreicht; gegen die Eintrittsstelle selbst schärft sie sich zu und 
nach vom verdünnt sie sich allmälig. Stellenweise wird sie durdi die An- 
lagerung der Augenmuskelsehnen verstärkt. Mit dem Bindegewebe, welches 
die Begrenzung des Fettes der Orbita gegen den Bulbus bewirkt, ist die 
Sciera durch feine, dehnbare Fäden so verbunden, dass der Bulbus sich anf 
seiner Unterlage , wie ein GFelenkkopf in seiner Pfanne , drehen kann. Mit 
der Choroidea hängt sie durch Netze elastischer Fasern zusammen, die Ton 
einer Membran auf die andere übergehen. 

In manchen, insbesondere jugendlichen Augen enthalten die Interstitien 
der Bindegewebsbündel dunkles Pigment, das der Sciera einen bläulichen 
Ton verleiht. 
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ß. Cornea. 

Die Cornea ist eine im frischen Zustande durchsichtige, in die vordere 
Oeffnung derSclera uhrglasförmig eingefügte Membran, deren zugeschärfter 
Rand in der Regel von dem gleichfalls zugeschärften Rande der Sclera 
ausserlich überragt wird. Sie ist in der Mitte am dünnsten (0,9 mm) und 
nimmt gegen den Rand an Mächtigkeit zu. Man unterscheidet an ihr fünf CLXIX, 1 
Schichten, die eigentliche Cornea, eine vordere und hintere Basalmembran 
und ein vorderes und hinteres EpitheL Das vordere Epithel ist pflaster- 
förmig und geschichtet, Fortsetzung des Epithels der Conjunctiva ; die vo r d e r e 
Basalmembran^) ist nicht ganz beständig, nicht immer deutlich gegen das 
Gewebe der eigentlichen Cornea abgesetzt und immer nur von sehr ge- 
ringer Mächtigkeit. Die hintere Basalmembran') ist constant und 
Ton verhältnissmässig bedeutender Mächtigkeit (0,01 mm), das hintere 
Epithel dagegen eine nur einfache Lage von Pflasterzellen. Die Basal- 
membranen unterscheiden sich schon chemisch vom Gewebe der Cornea 
dadurch, dass sie nicht, wie dieses, durch Essigsäure quellen und durch 
kochendes Wasser in Leim verwandelt werden. 

Die letzgenannten Reactionen weisen der eigentlichen Cornea ihre 
Stelle unter den bindegewebigen Membranen an und dazu stimmen auch 
die letzten morphologischen Elemente, in die sie sich zerlegen läset, Bündel 
feinster, sanft gekräuselter Fasern. Eigenthümlich der Cornea aber ist die 
Anordnung dieser Fasern. Ein feiner Dickendurchschnitt der Cornea zeigt, 
bei genügender Yergrösserung , eine dichte, der Oberfläche parallele Strei- 
fong; da die Durchschnitte in allen Meridianen das gleiche Bild gewähren, 
80 ist die Streifung als Ausdruck der Grenzen von Lamellen aufzufassen, 
deren man in der menschlichen Cornea etwa 300 zählt. Von Fasern ist in 
den erhärteten Hornhäuten, wie man ihrer zur Anfertigung von Durch* 
schnitten bedarf, nichts zu bemerken ; nur in der Nähe der vorderen elasti- 
Bcben Membran, wo der lameUöse Bau undeutlich wird, sieht man durchein- 
ander geflochtene Bündel meist schräg zur Oberfläche aufsteigen. Doch giebt 
68 Mittel, den faserigen Bau auch an den Lamellendurchschnitten nachzu- 
weisen und dabei stellt sich heraus, dass in jeder Lamelle, so weit man sie 
Terfolgen kann, die Fasern einen parallelen Verlauf haben, dass aber dieser 
Verlauf in den einander zunächst benachbarten Lamellen eine verschiedene, 
häufig sogar eine rechtwinklig gekreuzte Richtung hat« 

Mit dem grössten Theil ihrer Oberfläche sind die einander berührenden 
LameUen theils durch eine Kittsubstanz, theils durch Faseraustausch fest anein- 
andergefügt. Doch bleiben Lücken, wo die Lamellen einander nur berühren, 
ohne mit einander verwachsen zu sein, die sogenannten Interlamellar- 
lücken; sie nehmen sich an Dickendnrchschnitten wie Spalten aus und 
werden durch einen in der Richtung der Dicke der Cornea wirkenden Zug 
erweitert; sie können durch Einstich inj ioirt werden und erweisen sich dann 
als Theile eines die ganze Cornea durchziehenden, den Lymphgefässen ähn- 
lichen Röhrensystems, das man indess bis jetzt mit wirklichen Lymphgefässen 
in Znsammenhang zu bringen vergeblich versucht hat. 

^) Bowman'sche Membran. ^ DemotuVsche oder Pescemet'sche Membran. 
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Einen anBehnlicben Bestandtheil der Cornea bilden neben den Fasern die 
Zellen, 1) platte, endothel-artige Schüppcben, Yon denen man annimmt, dass 
sie die Wände der netzförmigen Robren aaskleiden, und 2) yerzweigte, zum 
Tbeil anastomosirende Zellen, von denen es zweifelbaft ist, ob sie frei in den 
Röbren liegen qder in besonderer Beziebung zu den Fibrillenbündeln stehen. 

Am Seitenrande der Cornea, dem Hombautfalze , gebt das vordere 
Epithel, wie erwähnt, auf die CoTljunctiva des Bulbus über; die vordere 
Basalmembran endet zugeschärft. In der eigentlichen Cornea wird der 
faserige Bau der Lamellen deutlicher und in den Zwischenräumen der 
Bündel treten elastische Fasemetze auf, am reichlichsten in der Nähe der 
inneren Oberfläche. Von dem Verhalten der hinteren Basalmembran am 
Hombautfalz wird später die Rede sein. 

Feine Gefäss- und Nervenästchen dringen Ton der Sclera ber in die 
Cornea ein; die letzteren bilden unter dem Yorderen Epithel ein engmaschiges 
Geflecht, aus welchem einzelne Fädchen zwischen den Epitbelzellen auf- 
steigen. Die Venen sammeln sieb in einem ringförmigen Gelasse, StnusVenasus 
iridis Oi welches in der Nähe der inneren Oberfläche der Cornea yerläofl 
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n. Mittlere Augenhaut. 

a. Cboroidea, AderbauL 

Die Cboroidea ist im binteren Segment des Bulbus eine dünne (0,05 bis 
0,08mm starke), dunkelbraune Membran, deren äusserer Fläcbe die gleich- 
sam ausgesparten Gefassäste ein eigentbümlicbes Ansehen geben. Von der 
Gegend der Ora serrata an nimmt sie an Mächtigkeit zu, anfangs nur wenig, 
dann rasch und stetig, bis sie am yorderen Rand, aus welchem die Im 
(2) hervorgeht, 1mm und mehr erreicht. Die nur wenig verdickte Zone, 
die sich gegen das bintere Segment äusserlicb durcb eine etwas veränderte 
Farbe und durch den Mangel der sichtbaren GefössYerzweigungen ans- 
zeichnet, ist der Orbicttlus Ciliaris; der vordere ansehnlich verdickte Theil 
bildet in seiner Gesammtbeit das Corpus Ciliare. Die Verdickung ist be- 
dingt durch eine Auflagerung auf der äusseren und einen Vorspmng der 
inneren Fläche. Die äussere Auflagerung ist grauweiss und besteht aas 
den glatten Fasern des M. cUiariS] der nach innen vorragende Saum ifct 
durcb radiäre Furchen in 70 bis 80 gefassreiche Kämme, die Giliarfort- 
sätze, Processus ciliares, getheilt, die den Rand der Linse amgeben. 

In dem binteren Theil des Auges, bis zur Ora serrata, sserflillt die Cbo- 
roidea zunächst in drei Membranen, die in der Richtung von aussen nach 
innen folgendermaassen geordnet sind: eigentliche Cboroidea, Basalmembran 
derselben, Pigmentmembran. Die Pigmentmembran, aus entwickelungs* 
geschicbtlicbem Grunde von Manchen der Retina zugetbeilt, lässt sich nacb 
Art eines Pflasterepithels von der Basalmembran abstreifen und besteht, 
gleich den einfachen Pflasterepithelien, aus Einer Lage platter, sechsseitiger 
Zellen, in denen das dunkle, körnige Pigment enthalten ist. Die Basal- 
membran (0,0015 mm) löst sieb ebenfalls reinlicb von der Innenfläche der 
eigentlichen Cb oroidea. Diese lässt sich abermals in Schiebten zerlegen, 

*) Ä V. corneae, Canalis Seklemmiu 
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welche aber nnr künBÜich trennbar sind. Die ftiuserste Schiebte, Supror 
chorcidea^ setzt sich aus einer geringen Zahl feiner, durchbrochener, unter- 
eiDsnder anastomosirender elastischer Lamellen zusammen, die bei derTren- 
nnng der äusseren und mittleren Augenhaut zum Theil der Sclera^), zum 
Theil der Ghoroidea folgen. Sie sind dicht mit mannigfaltig verzweigten 
Pigmentzellen besetzt und tragen Endothelplättchen, die zur Auskleidung 
des Ton den elastischen Lamellen begrenzten, sogenannten Perichoroi- 
dalraums zu dienen scheinen. Dass dieser Raum ein Lymphraum ist, 
beweist der Austritt der in denselben injicirten Massen durch Lymphgefasse, 
die als Scheiden der Yenenstämme der Ghoroidea den Bulbus verlassen. 

Eine zweite Schichte der Ghoroidea kann man als Schichte der 
gröberen Gefässe bezeichnen. Denn es ist eine Eigenthümlichkeit 
dieser Membran, dass die stärkeren Arterien- und Yenenzweige sich an ihrer 
ioBseren, die Gapillargefässe an ihrer inneren Fläche sammeln. Insbesondere 
sind es die in yier bis fönf Stämmchen wirteiförmig vereinigten Yenen- CLXIX, 3. 
zweige (*) '), die der äusseren Oberfläche der Ghoroidea das charakteristische 
Ansehen geben. Die eben erwähnte lymphatische (perivasculäre) Scheide 
setzt sich auf diese Yenen fort. Als Stroma besitzt die Schichte der grö- 
beren Gefasse das nämliche elastische Gewebe mit denselben ästigen Pig- 
mentzellen, wie die Suprachoroidea. Die Gapillarschichte ist pig^ent- 
loB und besteht lediglich aus den durch eine structurlose feinkörnige Substanz 
Terbundenen Gapillametzen der Ghoroidea. An der Aussenseite der Gapillar- 
schichte, der Stelle entsprechend, die bei reissenden Thieren und Wiederkäuern 
das Tapetum einnimmt, findet sich beim Menschen ein continuirliches 
Endothel mit einigen Lagen pigmentloser elastischer Netze (Sattler, Arch. 
für Ophthalm. Bd. XXII, Abth. 2, S. 1). 

Die Aenderungen, welche die Ghoroidea beim Uebergang in den Or&t- 
eväus cüiaris erfährt, betre£fen zunächst die Blutgefässe. Die Gapillarschichte 
erreicht an der Ora serrata ihr Ende und die gröberen Gefasse, Arterien 
und Yenen, ziehen parallel und in meridionaler Bichtung zum G. ciliare* 
Zagleich wandelt sich das Stroma in Bindegewebe um und die Basalmem- 
bran wird durch netzförmige Rippen in Grübchen abgetheilt, in welchen 
das kömige Pigment, wie dies auch auf den Processus ciliares und auf der 
hinteren Fläche der Iris der Fall ist, in kugeligen Klümpchen sich ablagert. 

Der äussere, musculöse Theil des G. ciliare, Jftf. cüiaris '), zeigt Fasern CLXIX, 2. 
von zweierlei Yerlaufsrichtungen, die aber nicht scharf von einander ge- CLXX, 1. 
schieden sind. Der äusseren Oberfläche zunächst ist der Yerlauf ein meri- 
dionaler; die Fasern, die in der Ghoroidea wurzeln, inseriren sich amHom- 
baatfalze unter sehr spitzen Winkeln. Sie heften sich, dem Sinns veno- 
Bojs gegenüber, theils an das vordere Ende der Sclera, welches hier aus 
Torzugsweise kreisförmigen, von starken elastischen Fasernetzen umgebenen 
Bindegewebsbündeln besteht, theils an die innere Basalmembran der Gomea, 
deren Rand sich in eine Anzahl Lamellen zerspaltet, die zwischen die Mus- 
kelbündel eindringen und sich zwischen denselben verlieren. Weiter nach 
innen ordnen sich die Bündel des M. ciliaris in ringförmige Züge, von denen 



*) Lamina fusca scleroUcae. ^ Vasa vorticosa. «) Tensor choroideae. 
Oruecke'acber Moitkel. 
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8icb annehmen Iftsst, daaa sie die Linse zasammenzndrücken und deren Tor- 
dere Fläche henrorzuwölben im Stande seien. 

Von dem inneren Theil des C. ciliare, den Proc ciliares^ bleibt noch 
anzumerken, dass sie Geflecht« eng gewundener Gef&sse enthalten, die ein 
bindegewebiges Stroma zusammenhält. Die Pig^entlage, die in den Thilern 
zwischen den Fortsätzen eine bedeutende Mächtigkeit erreicht, stellt die 
ebene Oberfläche her, mit der die Choroidea auf der Zonnla mhL 
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CLXX, 2. 



Die j^ris ist eine kreisrunde, mit einer ebenfalls kreisrunden Oeffnnng, 
Pupille, yersehene Scheibe. Sie liegt vor der Linse und hat die doppelte 
Function, das Licht zu massigen und die Lichtstrahlen vom Rande der Linse 
abzuhaltjen. In beiden Beziehungen spielt sie die Rolle der Diaphragmen 
an den optischen Instrumenten, Tor denen sie aber den Vorzug besitzt, durch 
ihre eigenen Muskeln die Pupillaröffnung verengen und erweitem zu können. 
Sie ist mit dem äusseren oder Ciliarrande in derOegend des Homhautfalzes 
befestigt, mit dem inneren oder Pupillarrande ruht sie auf der Yorderfl&che 
der Linse; sie hat demnach eine im Ganzen vorwärts gewölbte Lage und 
theilt den von Flüssigkeit erfüllten Raum, der zwischen Linse und Gomes 
besteht, in zwei Kammern, eine hintere dreiseitig ringförmige {**) und eine 
vordere vorwärts gewölbte (*), Die Befestigung des Ciliarrandes der IHb 
findet in doppelter Weise statt, 'einerseits mit dem C. ciliare, aus dessen 
vorderer Fläche, zwischen M. und Processus ciliares sie hervorgeht, anderer- 
seits mit der Cornea durch ein feines Netz von Bindegewebsbündeln, in das 
die innerste Lage der inneren Basalmembran der Cornea sich auflöst Der 
Anheftung zunächst wechseln im Ciliarrand der Iris compacte Bälkehen ^) 
und durchbrochene dünnere Stellen mit einander ab, diese über den Ciliar^ 
fortsätzen, jene zwischen den Ciliarfortsätzen gelegen. In der Nähe des 
CLXXI, 1. 4. Püpillarrandes trennt eine ziemlich scharfe kreisförmige Grenzlinie ('*') die vor- 
dere Fläche in zwei, in Farbe und Textur verschiedene Zonen, eine äussere 
und eine innere. Die innere Zone ist an der hinteren Fläche in feine ra- 
diäre, die äussere in gröbere concentrische Falten gelegt. 

Die Mächtigkeit der Iris beträgt zwischen 0,2 und 0,4 mm. Davon 
kommen 0,008 mm auf die hintere oder Pigmentlamelle, Lamina pigmenti^ 
die eine zusammenhängende, nur durch die eingestreuten Kerne unter- 
brochene Masse bildet Die eigentliche Iris besteht aus einem schwam- 
migen Gewebe zwischcni einer vorderen und einer hinteren, dünnen, 
aber festeren Begrenzungshaut. Von dem schwammigen Grewebe machen 
einen Hauptbestandtheil die Blutgefässe aus , die in mehreren Lagen 
Über einander und in radiärem Verlauf, je nach dem Contractionaanstande 
der Iris mehr oder minder geschlängelt, die Membran durchziehen 
und durch die stärkeren Anastomosen, die sie in geringer Entfemnng 
vom Pupillarrande einander zusenden (*), einen wesentlichen Antheil 
an der Abgrenzung der inneren und äusseren Zone nehmen. Die Ge- 
fasse zeichnen sich aus durch die relativ ansehnliche Mächtigkeit und 
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1) Lig. pectinatutn iridis. 
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die eigenihQmliche Textur ihrer Adventitia. Dieselbe besteht aus longitu- CLXXI, 3. 
dinalen» die Gefösse dicht umhüllenden Bindegewebsbündeln und aus ästigen, ^^X^* ^< 
mittelst ihrer Ausläufer anastomosirenden Zellen. Die feine parallele Strei- 
fnng der Bindegewebsbündel bedingt (durch Interferenz) die Farbe der 
blauen, in Grün und Grau schillernden Iris. Die mancherlei Nuancen der 
braunen Iris rühren von einem wirklichen Pigment her, welches in feinen 
und groben Körnern zwischen den Gefassen, in grösster Menge aber in der 
vorderen Begrenzungshaut sich findet. 

Der vorderen Begrenzungshaut (1) schreiben Manche ein Epithel ssu, CLXXI, 3. 
welches sich von der Cornea auf die Iris fortsetzen soll ; constant ist dasselbe 
nur bei Kindern. Sonst besteht diese Schichte der Iris aus feinen Binde- 
gewebsnetzen, deren Maschen you Zellen, Kernen und in braunen Augen 
Ton den erwähnten Pigmentmolekülen erfüllt sind. Die hintere Begren- 
zongshaut ist der DiUUatar j/upülae^ eine einfache Lage radiärer glatter 
Moskelfasem (2), deren Contraction die Pupille erweitert. An der inneren 
Zone liegt über denselben der Sphincter pupillae^ welcher mächtiger und CLXX, l 
ans kreisförmigen Muskelfasern zusammengesetzt ist. 



m. Innere Angenhant. 
OL Retina. 

Im lebenden Auge fast durchsichtig und glatt, nimmt die Retina als- 
bald nach dem Tode eine graue Farbe, und, in Folge des Eimdnkens des 
Glaskörpers, eine faltige Beschaffenheit an. Schon im frischen Zustande 
sehr zart und zerreisslich, wird sie in der Leiche zum Zerfliessen weich. 
Als einen kreisförmigen weissen Fleck Yon 1,6 mm Durchmesser erkennt 
man auf der Innenfläche der Retina die Eintrittsstelle des N. opticus, me- CLXXII, l. 
dianwärts neben dem hinteren Ende der Augenaxe. Es ist ein flacher oder 
mehr gewölbter Hügel, Papula optica^ mit einer kraterförmigen Vertiefung, 
ans welcher Nerrenfasem ausstrahlen und die Yasa centralia ihre Aeste 
radienförmig über die Fläche der Membran yerbreiten. Zunächst der Pa- 
pille, wo die Neryenfasem noch dicht zusammenliegen, ist die Retina am CLXXII, 2. 
mächtigsten, 0,3 bis 0,4 mm stark; sie verdünnt sich gegen die Ora serrata 
erst rasch, dann allmälig bis auf 0,1 mm. Noch dünner, grubenförmig yer- 
tieft, ist sie in der Mitte des Hintergrundes des Auges; die Vertiefung, 
Fot^ CentraHis^ ist die Stelle des deutlichsten Sehens, 0,2 bis 0,4 mm im CLXIX, l. 
Barchmesser. Sie liegt ungefähr im Mittelpunkt der Macula lutea, eines 
kreisförmigen Flecks, der in der Leiche gelb, bei der ophthalmoskopischen 
Untersuchung an Lebenden dunkelbraunroth erscheint (Seh m idt - Rimpler, 
Archiv, für Ophth. Bd. XXI, Abth. 8, S. 17). 

Im Bereich dieses Flecks, und der Fovea hat die Retina eine eigen- 
tbümliche Structur. Im Uebrigen besteht sie aus einer grossen Zahl ver- 
schiedener Schichten, die sich zunächst in zwei vereinigen lassen, eine äus- 
sere, gefässlose, und eine innere, gefässhaltige. Die gefässlose Schichte be- 
zeichne ich als musivische; sie enthält die der Retina eigenthümlichen Ele- 
mente, von denen die wesentlichen, einer Mosaik ähnlich, in Einer Ebene 
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neben einander geordnet Bind, als ebenso yiel selbständig empfindende Pankte, 
nm das masiviBcbe Netzbautbild zn erzeugen. Die gefasshaltige Schiebte 
ist die neryöse; die Elemente derselben sind die allgemein verbreiteten Be- 
standtheile des Nervensystems, Fasern und Zellen. Die musiviscbe 
Schichte zerfallt in drei Lagen, eine äussere mit stabförmigen, senkrecht zur 
Oberfläche gestellten, eine innere mit kömerförmigen Elementen und eine 
strttcturlose feine Membran, welche die Stäbchen und die Kömerlage scharf 
Yon einander scheidet. An der Bildung der musivischen Schichte nimmt 
die Pigmentlage der Ghoroidea insofern Antheil, als die Zellen derselben 
kurze Fortsätze zwischen die Enden der Stäbchen senden. Die nervöse 
Schichte theilt sich in eine Faserschichte und eine Schichte grauer Substanz. 
In der Faserschichte, welche die innerste Lage der Retina einnimmt, 
breitet sich der N. opticus aus; er muss also alle übrigen Schichten der 
Retina durchsetzen, bevor seine Fasern aus der auf den Bulbus senkrechten 
Richtung in die flächenhafte umbeugen. In der Schichte grauerSnb- 
stanz wechseln zweimal feinkörnige, der Neäroglia des Gentralorgans ähn- 
liche Lagen mit Lagen von Nervenzellen ab, dergestalt, dass die feinkör- 
nige Schichte an der Aussenseite der gangliösen liegt. In der Regel stosst 
die innerste kömerhaltige Lage der musivischen Schichte unmittelbar an die 
äusserste feinkörnige oder granulirte der nervösen. An manchen Stellen aber 
ist der innere Theil der Eömerschichte kömerfrei und werden Fasern, welche 
zwischen den Körnern zur nervösen Schiebte verlaufen, eine Strecke weit isolirt 
und sichtbar. In diesem Falle wird die Verbindung der musivischen mit der 
nervösen Schichte durch eine Faserlage von radiärer oder mehr oder minder 
schräger Richtung vermittelt, die man zum unterschiede von der inneren 
(Nervenfaser-) Schichte äussere Faserschichte nennen kann. Endlich rech- 
nen wir zur Retina noch eine glashelle, structurlose Membran, welche sie 
gegen den Glaskörper abgrenzt, in frischen Augen der Retina und, wenn 
die Retina zerflossen ist, dem Glaskörper folgt, die Limüans hyäloidea^). 
Demnach ergiebt sich für die Zusammensetzung der Retina folgende sehe- 
matische Uebersicht: 



9 



Musivische Schichte 



Aeussere Faserschichte 



Nervöae Schichte ' 



Graue Substanz 



Weisse Substanz 



Grenzmembran 



Stftbchenscbicbte. 
Limitans externa. 
Kömerscbicbte '). 
(unbeständig), 

Aeussere granulirte Schichte. 
Aeussere gangliöse Schichte'). 
Innere granulirte Schichte. 
Innere gangliöse Schichte^). 
Innere (Nervenfaser-) Schichte. 
Limitans hyaloidea. 



*) Limitans interna und Hyaloidea der Autoren, welche der Retina und dem 
Glaskörper je eine besondere Grenzmembran zaschieiben. *) Aeusseie Köroer- 
tchichte. ») Innere Köraerschiohte- *) GangUenxellensehichte. 
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Gleich den beiden Hauptscliicfaten, deren gegenseitige Yerbindang schon 
gelegentlich der äusseren Faserschichte erwähnt wurde, hängen auch die 
untergeordneten Lagen einer jeden der beiden Hauptschichten unter sich zu- 
sammen und zwar sind es zweierlei Bestandtheile, welche in jeder Schichte 
neben einander Yorkommen und unabhängig Ton einander sich von Schichte 
zu Schichte durch die ganze Dicke der Retina fortsetzen. Durch denZu- 
ßammenhang mit der Nervenfaserschichte charakterisirt sich der Eine dieser 
Bestandtheile als der wesentliche oder nervöse und erhalten die letzten 
Äoslänfer desselben in der Stäbchenschichte die Bedeutung von Nervenend- 
organen; dem anderen Bestandtheil fallt demnach die Rolle eines Stütz- oder 
Bindegewebes (im weiteren Sinne dieses Wortes) zu. Unentschieden bleibt 
die Stellung einer Anzahl von Elementen der musivischen Schichte, deren 
Anscbluss an irgend welche Elemente der nervösen Schichte noch nicht 
sicher gestellt ist. Von ihnen wird zunächst die Rede sein. 

Die Stäbchenschichte, deren Mächtigkeit, entsprechend der Länge 
der Stäbchen, 0,04 bis 0,05 mm beträgt, enthält nämlich zweierlei Elemente, 
die eigentlichen Stäbchen, Bacülit und die Zapfen, Coni. Beide glei- 
chen einander darin, dass sie durch eine auf die Längsaxe senkrechte Tren- 
nangsfläche in je zwei Abtheilungen von verschiedenem Bau, Aussen- und 
Innenglied, zerfallen. Sie unterscheiden sich aber dadurch, dass an den 
Zapfen das Innenglied stärker, das Aussenglied kürzer ist, als an den Stäb- 
chen. In dem übrigens wasserklaren Innenglied des Zapfens grenzt sich 
ein ellipsoidischer Körper ab; im Innenglied der Stäbchen ist ein analoges 
Gebilde nicht mit Sicherheit zu erkennen. Das Aussenglied der Stäbchen 
and der Zapfen ist. gleich stark lichtbrechend und gleich vergänglich, indem 
es bald nach dem Tode in eine Anzahl aufeinander geschichteter, sehr dün- 
ner, kreisförmiger Plättchen aus einander fallt. Aber nur an den Stäbchen 
zeigen sich die Aussenglieder von dem sogenannten Sehpurpur tingirt, einer 
rothen Farbe, die im Licht schwindet und im Dunkeln sich wieder herstellt, 
80 lange die Retina in Verbindung mit der Pigmentschichte der Ghoroidea 
bleibt 1). 

Im peripherischen Theil der Retina ist jeder Zapfen von mehreren 
Reiben von Stäbchen umgeben ; in der Gegend des gelben Flecks stehen die 
Zapfen zwischen einfachen Stäbchenreihen und in der Fovea centralis fehlen 
die Stäbchen und es bleiben die Zapfen , feiner und fast auf den Durch- 
messer der Stäbchen (0,002 mm) reducirt, allein übrig. Schon hieraus lässt 
sich schliessen, dass die Zapfen das physiologisch wichtigere Element der 
Stäbchenschichte sind. Die Betrachtung der folgenden Schichten bestätigt 
diesen Schluss. 

Das an die Limitans externa anstossende Ende des Zapfens steht durch 
eine Lücke dieser Membran mit einer, von ihrem Kern fast vollständig aus- 
gefüllten Zelle, dem Zapfenkorn, in Verbindung. Der entgegengesetzte 
Pol des Zapfenkoms veijüngt sich zu einer Faser, Zapfenfaser, welche 
durch die Körnerschichte geraden Wegs zur äusseren granulirten tritt und 
durch diese Schichte hindurch sich bis zu einem Ausläufer einer der Zellen 



') Ich muBs wegen der Yerhandlimgen über dienen Bestandtheil der Betina 
auf die anatomiscbeD Bericlite der letzten Jahre, von 1876 an, verweisen. 
Renle, Gmndris« der Anatomie. |^ 
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der äuBseren gangliösen Schichte verfolgen läset (Merkel, Archiv for 
Ophthalin. Bd. XXII, Abth. 4, S. 1). 

Auch die Stäbchen hängen mit Körnern, den sogenannten Stäbchen- 
körn er n, zosammen. Aber diese Kömer finden nur zum Theil unmittel- 
bar an der inneren Fläche der Limitans externa Platz. Wegen ihres im 
Verhält nisB zu den Stäbchen ansehnlichen Durchmessers müssen sie sich in 
mehreren Reihen über einander schichten. Die auf der Limitans auÜBitzenden 
Kömer setzen sich, wie die Zapfen, in je eine, nur viel dünnere Faser, Stäb- 
chenfaser, fort Die von der Limitans abgedrängten Kömer sind gleich- 
sam in der Stäbchenfaser vorwärts geschoben, so dass sie nunmehr nach zwei 
Seiten Fasern abgeben, gegen das Stäbchen und gegen die äussere gr&no- 
lirte Schichte. Ob sie aber in die granulirte Schichte eintreten und, wenn 
dies der Fall ist, mit welchen Theilen derselben sie sich vereinigen, ist noch 
unaufgeklärt. Und die Gestalt der Stäbchenkömer selbst, ihre Querstreifung, 
die auf abwechselnde Schichten von verschiedenem LichtbrechungsvermSgen 
deutet, macht es wahrscheinlich, dass sie eher zu dem optischen, als zu dem 
sensibeln Apparat des Auges gehören. So dürften sie vielleicht den indiffe- 
renten, epithelialen Bildungen an die Seite gestellt werden, deren als eines 
allgemeinen Bestandtheils der Nervenepithelien oben (S. 200) gedacht 
wurde. 

Von den beiden granulirten Schichten hat die äussere eine meist 
nur sehr geringe, die innere eine bedeutende Mächtigkeit; beide werden 
in radiärer Richtung durchzogen von den Fasern des Stützgewebes, auf die 
ich zurückkomme, und von Fasern, welche die Nervenzellen einander, die 
Nervenzellen der äusseren gangliösen Schichte den Zapfen zusenden. Von 
den gangliösen Schichten ist die äussere die mächtigere: sie enthält 
kleine, den Kern dicht umgebende Zellen von zweierlei Art, polygonale Ton 
bindegewebiger Natur mit mehrfachen Ausläufern, und bipolare nervöse, die 
einen dünnen Fortsatz nach der inneren, einen stärkeren Fortsatz nach der 
äusseren granulirten Schichte richten. In der inneren gangliösen Schichte 
liegen grössere, den multipolaren Zellen des Centralorgans ähnliche Zellen in 
einfacher, stellenweise sogar unterbrochener Reihe; sie nehmen von der 
Einen Seite Fasern auf, die aus der Nervenfaserschichte rückwärts umbiegen 
und geben nach der anderen Seite mehrere und mehrfach getheilte Fort- 
sätze ab, von denen einzelne wenigstens bis zu den bipolaren Zellen der 
äusseren gangliösen Schichte verfolgt wurden. So ist, wie Manches auch 
noch unaufgeklärt bleibt, wenigstens der Forderung der Physiologie ge- 
nügt, die Continuität von den Fasern des Opticus bis zu den muthmaass- 
lichen Endorganen, den Innengliedem der Zapfen hergestellt zu sehen: 
von den Nervenfasern durch Nervenzellen der inneren Schichte zu Nerven- 
zellen der äusseren und von diesen durch die Zapfenfasem zum Zapfen- 
kom. Zwischen inneren und äusseren Nervenzellen findet eine Yermehrong, 
von den äusseren Nervenzellen zu den Zapfen eine Verstärkung der leiten- 
den Fasern statt. 

Zur Ergänzung der bereits im Vorübergehen gemachten Angaben fiher 
den bindegewebigen oder stützenden Bestandtheil der Retina sei bemerkt^ 
dass Stäbchen und Zapfen, sowie die mit ihnen zusammenhängenden Fasern 
und Körner von structurlosen Scheiden umgeben sind, die in der Körner- 
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schichte ein continuirliches Netzwerk darstellen. Die Scheiden der Zapfen- 
fasern setzen sich, trichterförmig erweitert, an die äussere granulirte 

Schichte an. Von den Bindegewebszellen der 
äusseren gangliösen Schichte (s. o.) erstrecken 
sich cylindrische Fasern in radiärer Richtung 
unverästelt durch die innere granulirte Schichte, 
senden in der inneren gangliösen einander Ana- 
stomosen zu und enden, kegelförmig verbrei- 
tert, an der Limitans hyaloidea, nachdem sie 
die Fasern der inneren Faserschichte in Bändel 
abgetheilt haben. 

Die Regionen der Retina, die sich durch 
eigenthümliche Texturverhältnisse auszeichnen, 
sind die Papilla optica, die Macula lutea mit der 
Fovea centralis und der vordere Rand zunächst 
dem Uebergange in die Zonula. Von der Pa- 
pilla optica war bereits die Rede. Auch be- 
züglich der Fovea centralis und ihrer nächsten 
Umgebung wurde schon erwähnt, dass von 
den Elementen der Stäbchenschichte die Zapfen 
dort ausschliesslich, hier in verhältnissmässig 
überwiegender Anzahl vorkommen. Was die 
übrigen Schichten betrifft, so finden sich in der 
Fovea fast nur noch Zapfenkömer und Zapfen- 
fasem mit ihren Scheiden, während die Lage 
grauer Substanz auf eine dünne feinkörnige 
Masse beschränkt ist und die Nervenfasern in 
einfacher Lage vorüberstreichen, vielleicht auch 
die Fovea ganz umgehen. Die Zapfenkörner 
aber liegen in mehreren Reihen über einander 
aus derselben Ursache, derentwegen in den an- 
deren Theilen der Retina die Stäbchenkömer 
sich schichten müssen, und die Zapfenfasern 
zeigen sich beständig in der Fovea centralis in 
Form einer äusseren Faserschichte und zwar 
einer Schichte liegender Fasern, die erst all- 
mälig gegen den Rand der Macula lutea einen 
mehr radiären Verlauf annehmen. Diese Eigen- 
thümlichkeit begreift sich unter der Voraus- 
setzung, dass die Zapfenfasem sich gegen die 
Peripherie der Fovea wenden, um die dorthin 
gedrängten Nervenzellen zu erreichen, und es 
Btimmt damit, dass die Zellen, die sonst überall in der inneren gangliösen 
Schichte eine einfache Lage bilden, in der Peripherie der Fovea mehrfach 
über einander liegen. 

Gegen den vorderen Rand der Retina schwinden zuerst die Nerven- 
fa^orQ nnd die Nervenzellen der gangliösen Schichten, dann die Elemente 
^trr Stabchen- und Kömerschichte. Was übrig bleibt, sind die beiden 
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Limitantea mit den RadiärfaBem (12), die mitunter im Alter eine bedeutende 
Ausdehnung erreichen und Hohlräume zwischen sich fassen, die nur von 
Flflssigkeit erfüllt sein können. 



CLXXII, 3. 



ß. Zonula ciliaris^). 

lieber die Ora serrata hinaus setzt sich der soeben beschriebene, binde- 
gewebige Theil der Retina, Zjamina Ciliaris Vetifuie, auf den Orbicalas and 
die ProccBSUB ciliares fort. Bei dem Versuch die mittlere Augenhaut sammt 
den Giliarfortsätzen yon der inneren abzulösen , bleibt in der Regel ein 
Thcil des Pigments der Giliarfortsätze mit der Lamina ciliaris als ein tod 
der Ora serrata zum Linsenrand gespanntes, unregelmässig pigmentirtes 
Uäutchen zurück. Es bedeckt die eigentliche Zontüa cüiaris, eine Lage 
feiner, heller, in radiärer Richtung einander durchkreuzender Fasern *), die 
yon der inneren Fläche der Lamina ciliaris, d. h. von der Limitans hyäloidea 
entspringt, gegen den Rand der Linse an Mächtigkeit zunimmt und sich 
zum grössten Theil in die vordere, zum kleineren Theil in die hintere Wand 
der Linsenkapsel verliert 



CLXIX, 1. 



IV. Kern des Bulbiw. 

Der Glaskörper, Corpus Vitreum, hat die Form einer Kugel, deren 
y orderfläche mit einer, der Gonvexität der hinteren Linsen wand entepre- 
chcnden Grube, Fossa patelJaris, versehen ist. Die Axe desselben durchzieht 
ein Ganal , Canalis hyaloideus^ von etwa 1 mm Durchmesser ; er bleibt zu- 
rück, nachdem die A. capsularis, die er während der Entwickelang des 
Auges beherbergte, nebst ihren den Glaskörper durchziehenden Aesten obli- 
terirt und geschwunden ist. Im Uebrigen bildet den Glaskörper eine ho- 
mogene, wasserhelle Substanz von weich gallertartiger Beschaffenheit, dit^ 
nach dem Tode, wie das gallertartig geronnene Fibrin, mehr und mehr 
Flüssigkeit ausscheidet und zuletzt nur ein zartes, häutiges Goagnlum za- 
rücklässt. Lymphkörpern ähnliche Zellen, welche in meist einfacher Schichte' 
und zerstreut in der peripherischen Lage des Glaskörpers gefunden werden, 
sind wohl als eingewanderte zu betrachten (Potiechin im Archiv für pa- 
thol. Anat. und Physiol. LXXII, 157). 

Die Krystalllinse, Zjens crystallina^ unterscheidet sich, bezfig)i<^Q 
der Form, von den gleichnamigen optischen Werkzeugen dadurch, dsss die 
vordere und hintere Fläche nicht in einem scharfen, sondern in einem ab- 
gerundeten Rande zusammenstossen. Die vordere Fläche ist flacher ge- 
krümmt, als die hintere ; ihre Radien verhalten sich etwa wie 3 : 2. 

Die Linse besteht aus einer dünnen Kapsel und der eigentlichen Lin* 
sensubstanz. Die letztere ist, so lange sie von der Kapsel umschlossen 
wird, in hohem Grade elastisch ; für sich allein aber weich und leicht vi 



*) Zonula Zifinii, *) J. er lach, Beitr. zur normalen Anatomie des men^C"»- 
Aug(*8. Leipzig. 1880, H. 55. 
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zerdrücken. Mittelst der Kapsel ist die Linse in der tellerförmigen Grube 
befestigt und in der Regel lassen sich beide nicht ohne Zerreissang ihrer 
Hallen von einander trennen. Doch giebt es Augen, deren Linsenkapsel 
sich im frischen Zustande unversehrt aus der tellerförmigen Grube löst, 
in denen also die Fasern der Zonula allein die Lage der Linse sichern. 

Die Linsenkapsel ist, abgesehen von den in den Rand derselben 
sich inserirenden Zonulafasem,'eine völlig structurlose, glashelle Membran, 
in ihrer Elasticitat und in ihren chemischen Eigenschaften der hinteren 
Basalmembran der Cornea ähnlich; ihre vordere Wand (0,011mm Durchm.) 
hat die doppelte Mächtigkeit der hinteren. 

Die Linsensubstanz, die in der lebenden Linse vollkommen 
gleichartig und wasserh.ell erscheint, scheidet sich nach dem Tode dadurch, 
dass der centrale Theil derselben weiss und undurchsichtig wird, in Rinde 
und Kern. In Weingeist und in Müller'scher Flüssigkeit bilden sich 
oft mehrere, mit einander wechselnde, hellere und dunklere Zonen. Die 
Ursache dieser Unterschiede ist noch nicht aufgeklärt; sie können nur in 
der die Linse durchtränkenden Flüssigkeit beruhen. Reagentien, die das 
Eiweiss gerinnen machen, erhärten die Linsensubstanz und gestatten, die- 
selbe makroskopisch in Lamellen, die Lamellen in Fasern zu zerlegen, CLXXII, 5. 
Fasern, welche im Allgemeinen von Einem Pol zum anderen verlaufen. 
Streng genommen haben aber an der Linse des Menschen und der Säugethiere 
nur wenige Fasern einen wirklich meridionalen Verlauf. Sie stossen näm- 
lich in Nähten zusammen, deren von dem vorderen, wie von dem hinteren 
Pol je drei ausgehen, ziemlich regelmässig Winkel von 120<^ einschliessend, CLXXII, 4. 
die sogenannten dreihörnigen Figuren der Linse. Oefters theilt sich gegen 
den Rand der Linse die eine oder andere dieser Nähte in zwei oder drei 
secundäre, welchen die Fasern von beiden Seiten ebenso zustreben, wie der 
primären. Nur selten haben die Strahlen der vorderen und der hinteren 
dreihörnigen Figur die nämliche Richtung ; demgemäss sind auch die Fasern 
unsymmetrisch und diejenigen, welche sich auf der Einen Linsenfläche zum 
Pol erstrecken, enden auf der anderen an einer Naht. 

Die mit blossem Auge sichtbaren Fasern, in welche die erhärtete Linse 
zerfällt, sind Massen paralleler und sehr feiner mikroskopischer Fibrillen 
oder Faserzellen von abgeplattet sechsseitig prismatischer Form, welche, 
von einzelnen Unregelmässigkeiten abgesehen, mit ihren planen Flächen 
über einander geschichtet sind und mit ihren Kanten in einander greifen. 
Sie als Faserzellen aufzufassen, dazu berechtigt die Anwesenheit des Kerns 
in den äusseren Fasern und ihre noch an der fertigen Linse nachweisbare 
Entwickelung aus platten, den Elementen des Pflasterepithels ähnlichen 
Zellen. Eine einfache Lage solcher Zellen, die geradezu als Epithel be- 
schrieben wurde, findet sich an der inneren Fläche der vorderen Kapsel- 
wand. In der Nähe des Aequators fangen die Zellen an, höher zu werden. 
Sie stehen anfangs noch mit dem längsten Durchmesser senkrecht zur Kap- 
sel; allmälig neigen sie sich gegen dieselbe und gehen so in Fasern über, 
die mit dem Einen (hinteren) Ende an die hintere Kapselwand, mit dem 
anderen (vorderen) an das Epithel der vorderen Kapselwand stossen, wäh* 
rend die Kerne dieser Fasern sich in der Gegend des Aequators halten, 
wo sie die sogenannte Kemzone bilden. Die ersten der schräg zur Kapsel 
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c. Muskeln der Orbita. 
1. Gestreifte (ammalische) Muskeln. 

Die Orbita enthält sieben schmale, platte Maskeln, von denen Einer 
als Antagonist des M. orbicularis ocoli (S. 98) die Function hat, das obere 
Augenlid aufzuschlagen, die übrigen den Bewegungen des Augapfels dienen. 

Der Muskel des Augenlids, Xaevator pälpebrae ^), entspringt am oberen CLXVll, i. 
Umfang der vorderen Mündung des Can. opticus, verläuft an der Decke der ' 

Orbita vorwärts und geht in der Gegend des Margo supraorbitalis in eine 
platte Sehne über, die sich in sanftem Bogen abwärts wendet und an dem 
oberen convexen Rande der Bandscheibe befestigt, die das obere Augenlid 
stützt. Von beiden Seitenrändem biegen einige Bündel seitwärts ab, um CLXV, l. 
sich an eine mit den Ligg. palpebralia zusammenhängende Aponeurose an* 
zuheften. 

MaL N. Ein Zweig des N. oculomotorius. 

Um die Anordnung der Muskeln des Bulbus zu verstehen, empfiehlt es 
sich, einen Blick auf die Lage desselben zu werfen. 

Das Fett der Orbita ist gegen den Bulbus durch eine glatte, bindege- 
webige Membran (**) abgegrenzt, die den Bulbus, gleich einer Kapsel, ge- CLXVIII, 1. 
nau umfasst und nur durch feine, dehnbare Fädchen und feine Gefasszweige 
mit der äusseren Fläche der Sclera verbunden ist. Am hinteren Theil des 
Bulbus ist sie unterbrochen, um deuN. opticus {*) und die in der Umgebung 
desselben die Sclera durchbohrenden Gefäss- und Nervenzweige durchtreten 
zu lassen , und vorwärts verliert sie sich in der Gegend der Insertion der 
geraden Augenmuskeln. 

Zu dem Bulbus verhält sich diese Kapsel ^), wie die Pfanne eines Kugel- 
gelenks zu dem Gelenkkopf: sie erlaubt ihm Drehungen um die drei nor- 
malen und also auch um alle diagonalen Axon, wobei das ungefähre Centrum 
des Bulbus seine Lage in der Orbita unverrückt behält, der Augenstern 
aber seine Lage in bekannter Weise verändert. 

Damit derselbe um die transversale Axe auf- und abwärts, um diever^ 
ticale Axe hin- und hergedreht werde, sind zwei Muskelpaare erforderlich: 
ein oberer und unterer Muskel fflr die erste, ein lateraler und medialer für 
die zweite der genannten Bewegungen. Dies sind die Mm. recti. Sie ent- 
springen sämrotlich, ein Redus Sup.^ JR. lateralis^ JR. Inf er. und JR. CLXVIII, 3. 
mediälis^ im Grunde der Orbita vom Umfange des Can. opticus und vom 
medialen Rande derFissura orbitalis sup.; sie gehen, mit ihren Flächen an- 
fangs genau an den entsprechenden Wänden der Orbita anliegend, der Rectns 
sup. unter dem Levator pälpebrae, diyergirend vorwärts, neigen sich aber CLXVII, 1. 3. 
etwa mit dem letzten Drittel ihrer Länge gegen den Bulbus und laufen in 



^) LevcUor palp, superioris. ^) Tenon'sche Kapsel. 
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dänne, platte Sehnen aus, die alsbald in geringer Entfernung yom Falz «ler 
Cornea mit der Sclera verschmelzen. 

Von der äusseren Fläche der Mm. recti gehen an der Stelle, wo sie 

CLXVII, 2. die Wand der Orbita verlassen, sehnige Blätter (El\ Rm\ Ri'), seltener 
CLXVIII, 2. einzelne Muskelbündel {Bi") ab, die sich vorwärts zu einer Fascie, dem 
Sepium orbitale, erstrecken, welches das Fett der Orbita nacb aussen gegen 
die Conjunctiva bedeckt. * Diese Blätter bewirken, dass zugleich mit der 
Drehung des Auges nach der Seite des contrahirten Muskels die ConjuncÜTa 
einwärts gezogen wird. 

Dem dritten Muskelpaar, den Mm, obJiqui^ liegt die Drehung desBolbus 
um die sagittale oder seine eigene Axe, die sogenannte Raddrehung des Aug- 
apfels, ob, die an der veränderten Neigung erkannt wird, welche die die Con- 
junctiva oder die Iris durchziehenden Gefasse oder Fasern gegen denAugen- 

CLXVIII, 3. lidrand einnehmen. Der ObUqum Sup, entspringt mit den geraden Muskeln 
vom oberen Rande des Can. opticus, geht in dem Winkel, in welchem die 

CLXVIII, 1. obere und mediale Wand der Orbita zusammenstossen, vorwärts nnd in der 
Nähe des Randes der Orbita in eine cylindrische Sehne über. Diese Sehne 

CLXV, 1, tritt in eine faserknorplige Rolle, 2Y\>c^7ea, welche in einem Grübchen oder 
CLX\ III, 2. j^jj einem Stachel des Stirnbeins (S. 24) befestigt ist und wendet sich über 
dem vorderen Rande der Schlinge sogleich rück- und lateralwärts, um un- 
gefähr gleich weit vom Homhautfalz und der Eintrittsstelle des Opticus, 
zur Seite des letzteren, mit der Sclera zu verschmelzen. Der Obliquus inf. 
nimmt seinen Ursprung dicht hinter dem vorderen Rande des Bodens der 

CLXV, 4. Orbita, aus der Ecke, welche dieser Rand mit der Crista lacrymalis des 
Thränenbeins bildet ; er geht am Boden der Orbita, unter dem Rectas inf., 

CLXVII, 1. schräg rück- und seitwärts, schliesslich den Bulbus umkreisend aufwärts 
CLXVIII, 2. ^jj^ endet in der Sclera, gegenüber der Insertion des Obliquus sup. 

So halten die beiden Obliqui den Bulbus in einer, von der medialen 
Wand ausgehenden Schlinge, die sich abwechselnd in ihrem oberen und 
unteren Schenkel verkürzen kann. Vermöge ihres rückwärts gerichteten 
Verlaufs wirken die Obliqui zugleich als Antagonisten der Recti, die in 
ihrer Gesammtheit den Bulbus rückwärts zu ziehen streben. 

Ihre motorischen Nerven empfangen die Augenmuskeln aus dem N« 
oculomotorius, mit Ausnahme des Rectus lateralis, den der N. abducens, und 
des Obliquus sup., den der N. trochlearis innervirt. 

2. Glatte (organische) Muskeln. 

Ein glatter Muskel, M, orhüaUs^ verschliesst die Fisaura orbitalis inf. 
mit fast ausschliesslich den Rändern der Fissur parallelen Fasern. Zwei 
andere. Mm. palpebräles sup. und m/., gehören den Augenlidern an; der 
obere liegt in der Fortsetzung des Levator palpebrae an der unteren Flache 
seiner Sehne, der untere verläuft mit sagittalen Fasern von der Umbeugungs- 
stelle der Conjunctiva zum Rande des Tarsus. 

Die Muskeln stehen unter dem Einfluss des N. sympathicus. Reizung 
desselben am Halse hat eine langsame und einige Zeit andauernde Eröffnung 
der Augenlidspalte zur Folge. 
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d. Aagenlider, Palpebrae. 

Die Augenlider legen sich, wenn sie geschlossen sind, genau an die CLXVII, 1. 
Yorderfläche des Bulbus an ; beim Oeffnen der Augen sinkt das untere Lid 
kaum bcrab, das obere aber verbirgt sieb mit seiner unteren Hälfte, welche 
gerade in die Höhe gezogen wird, fast bis zum Rande unter einer überhän- 
genden Falte der oberen Hälfte. Wir nennen den Theil, der sich faltet, 
den Orbitaltheil, den ungefaltet auf- und absteigenden, nach dem Bul- 
bus geformten den Tarsaltheil des Augenlids. Gegen dieStime ist der 
Orbitaltheil des oberen Lids durch die Augenbraue, SuperciUum, abgegrenzt. 
Am unteren Augenlid ist die Grenze zwischen Tarsal- und Orbitaltheil nur 
in einem durch das Alter gefurchten Gesichte bemerkbar, die untere Grenze 
des Orbitaltheils ist durch die Wangenlidfurche angedeutet. 

Von den beiden Commissuren der Augenlider, den Augenwinkeln, 
ist der laterale einfach spitz, am geöffneten Auge durch die überhängende 
Falte des oberen Lids mehr oder weniger versteckt. Am medialen Augen- 
winkel dagegen vereinigen sich die Ränder der Lider nicht unmittelbar, 
sondern durch Yermittelung einer nasenwärts gerichteten Ausbuchtung, des 
Thränensees, Locus lacrimalis. Der stumpfe Winkel, mit welchem CLXV, 4. 
der Lidrand in den Thränensee übergeht, wird noch etwas auffallender durch 
eine Hervorragung, die Papilla lacrymaUs^ auf deren stumpfer Spitze das 
I^nctum lacrymäle, der Eingang der ableitenden Thränenwege, sich öffnet. CLXIV, i. 
Die Ränder des Thränensees schliessen die Caruncüla lacrym,^ ein Häufchen 
von Haarbälgen mit den zugehörigen Haarbalgdrüsen ein, aus welchen 
sehr feine und kurze Härchen hervorragen. Die Caruncüla steht auf einer 
Falte, die ringsum beim Uebergang der Conjunctiva von den Augenlidern 
auf den Bulbus den letzteren umgiebt, aber nur am medialen Augenwinkel 
innerhalb des Thränensees, als Flica Semilunaris, sichtbar wird. 

Die Ränder der Augenlider passen ziemlich genau auf einander, meist 
in einer nach aussep ein wenig abhängigen Ebene. Längs der äusseren 
Kante des Randes stehen in mehreren Reihen die Haare der Augenwim- CLXIV, 2. 
pern, Ct7ia, mit ihren Haarbalgdrüsen; längs der inneren Kante zeigt sich 
eine Reihe feiner punktförmiger Oeffnungen, die Mündungen der sogleich zu CLXVII, 2. 
erwähnenden TarsaldrÜsen. Das Epithel des Lidrandes hat noch den Cha- 
rakter der Epidermis und so muss man die innere Kante desselben als die 
Stelle bezeichnen, an welcher die Umwandlung der Cutis in Mucosa sich 
vollzieht. 

Yon den verschiedenen Schichten, die das Augenlid zusammensetzen, 
zeichnet sich zunächst die Cutis (2) durch ihre Feinheit und die Fein- CLXIV, 2. 
heit der Epidermis aus. Papillen kommen nur in der Nähe des Randes der 
Augenlider und auf demselben vor (2'); die Haare sind spärlich und sehr zart, 
die Knäueldrüsen klein und in der Nähe des Randes von eigenthümlicher CLXIV, 2. 
Form : einfache, oft nur zickzackförmig gebogene Gänge, die zudem statt auf 
die Oberfläche der Cutis, in die Haarbälge münden. Die subcutane Schichte 



CLXIV, 1. 
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(3) enthält Fett nur im orbitalen Theil der Lider und anch hier nar in ge- 
ringer Menge. Ihr folgt die Lage transversaler Muskeln (4), die als Orhi- 
ctdaris pcUpebrälis früher beschrieben wurde. Hier sei noch erwähnt, 
dass dem Lidrande zunächst einzelne Muskelbündel (4' 4") sich der inneren 
Fläche des Lides nähern und in der Schleimhaut enden. Eüne Schichte 
lockeren Bindegewebes (5) scheidet den Muskel Ton der Bandscheibe, Tar- 
sus (6), die dem nach ihr benannten Theil des Augenlids seine Festigkeit 
verleiht. Mit dem Tarsus ist die innerste Schichte des Augenlids, die 
Conjunctiva (7), straff und unverschiebbar verbunden. 

Die Tarsi sind platte , etwa 1 mm mächtige Bandscheiben mit einem 
geraden, dem Rande des Lides zugekehrten und einem convexen, zugeschärf- 
ten Rande. Der obere Tarsus ist etwa doppelt so hoch, als der untere; 
beide nehmen die ganze Breite der Lider ein und sind durcb die Lig. pal- 
pebralia an die Seitenwände der Orbita befestigt. In der Substanz der 
Tarsi liegen in Einer Reihe neben einander die Tarsaldrüsen (10) Oi 
Fett absondernde Drüsen, deren Acini um einen den Tarsus in verticaler Rich- 
tung durchziehenden und auf dem Lidrande mündenden Gang gruppirt 
sind. Ihres fettigen Inhaltes wegen schimmern sie weiss durch die Con- 
junctiva hindurch. 

In der Conjunctiva wechselt je nach den Regionen derselben das Epi- 
thel und der Gehalt an Drüsen. Der Tarsaltheil besitzt auf der freien 
Oberfläche ein geschichtetes, kleinzelliges, in den zahlreichen engen Furchen, 
die durch strahlige Fältchen der Schleimhaut gebildet werden, ein einfaches 
Cylinderepithel ; von diesen Furchen aus erstrecken sich schräge, einfach 
blinddarmförmige Drüsen ') in die Tiefe. Am Orbitaltheil sind die Fal- 
tungen augenfälliger, das Epithel ist gleichförmig geschichtetes Cylinder* 
epithel und die Drüsen sind von zweierlei Art, kleine acinöse, welche die 
Bedeutung accessorischer Thränendrüsen zu haben scheinen, und 
conglobirte, die sogenannten Trachomdrüsen, die indess in sehr wech- 
selnder Zahl vorkommen, oft auch gänzlich vermisst und deshalb nicht aü- 
gemein als physiologische Bildungen anerkannt werden. Am Forniz der 
Conjunctiva, wie man die Umschlagsstelle der Coi\junctiva palpebr. in die 
Conjunctiva bulbi nennt, tritt das geschichtete Pflasterepithel auf, welches 
auf die äussere Fläche der Cornea übergeht, während das bindegewebige 
Substrat der Schleimhaut am Homhautfalz endet. Drüsen kommen in der 
Conjunctiva bulbi des Menschen in der Regel nicht vor. 



e. Thränenapparat 

Zu dem Thränenapparat gehört die Thränendrüse, welche die Thränen- 
flüssigkeit absondert und darin vielleicht von den eben erwähnten accesso- 
rischen Drüsen der Conjunctiva unterstützt wird, und das Abzugscanalsystem, 
welches, so lange die Secretion sich in normalen Grenzen hält, genügt, um 
das Secret in die Nasenhöhle abzuleiten. 



*) Meibom»ßche Drüsen. 2j Henle'ßche Drüsen. 
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Die Thränendrüse hat ihren Sitz unter der Decke der Orbita am late- 
ralen Augenwinkel; die Abzugscanäle beginnen mit den Thränenpunkten 
am medialen; so muss also die ThränenflüSBigkeit sich über die Oberfläche 
des BolbuB hinbewegen, um von den Thränenpunkten aufgenommen zu wer- 
den. Der Augenlidschlag fordert diese Bewegung. 

Die ThränendrüBe, Glandula lacrimalis, ist eine acinöae Drüae; 
sie besteht aus mehreren Lappen, welche durch die sehnige Ausbreitung 
des Levator palpebrae in zwei Lagen, eine obere und untere, geschieden 
werden. Die obere (6rQ ist ein compacter, abgeplattet bohnenlörmiger Körper, CLXV, i. 
der 3 bis 5 Ausführungsgänge aussendet; die untere Dr&se (Gl*) wird durch 
eine Gruppe kugeliger und länglicher Läppchen gebildet, welche reihenweise 
über dem Fomix der Gonjunctiya und unmittelbar auf der äusseren Fläche 
der letzteren liegen. Die Wand der Ausführungsgänge ist aus einer bindege- 
webigen Propria und einem Gylinderepithel zusammengesetzt. 

Auch die Wand der ableitenden Thränenwege besteht nur aus 
bindegewebigen und elastischen Elementen. Die Thränenpunkte führen in 
die Thränenröhrchen, Callaliculi lacrymales, deren Lumen in natür- CLXV, 2.3.4. 
liebem Zustande 0,5 mm misst, aber bis auf 1,5 mm erweitert werden kann. 
Sie laufen zwischen den vom Thränenbein entspringenden Fasern des M. 
palpebralis (Ojp'), längs dem oberen und unteren Rande des Lacus lacrym. CLXV, 2. 
conyergirend medianwärts und öffnen sich entweder gesondert oder mit einer 
gemeinschaftlichen Mündung hinter dem Lig. palpebrale mediale (pm) in CLXV, 4. 
den Thränensack. Ihr Epithel ist geschichtet pflasterförmig , von verhält- 
nissmässig bedeutender Mächtigkeit, aber durchgängig aus kleinen, den Kern 
eng umechliessenden Zellen gebildet. 

Der Thränensack, Saccus lacrym.^ ist das obere, blind abgerundete cLXV 4. 
Ende eines cylindrischen Schlauchs, welcher den Sulcus lacrymalis und CLXVI, 1. 
dessen Fortsetzung nach unten, denCanalis lacrymalis, einnimmt (s. o. S. 16) 
und unter der unteren Muschel in die Schleimhaut der Nasenhöhle ausläuft. 
Der Schlauch zerföllt dadurch, dass sein oberer Theil mit der lateralen CLXV, 2. 
Wand frei in der Orbita liegt, während der untere Theil ringsum von knö- CLXVI, 2. 
ehernen Wänden umschlossen ist, in den Thränensack und den (häutigen) 
Thränencanal. lieber den Thränensack geht das Periost der Orbita, 
zwischen derCrista lacrym. ant. und post. ausgespannt, je nach der Füllung 
des Sacks etwas aufgebläht oder eingesunken hinweg. Dadurch, dass in 
dies Periost das Lig. palpebrale mediale, von welchem eine Anzahl Bündel 
des M. palpebralis entspringen, fest eingewebt ist, hat die Contraction des CLXV 3. 4. 
M. palpebralis den Erfolg, das Periost vom Thränensack abzuziehen, und 
indem die laterale Wand des Thränensacks dem Periost folgt, wird eine 
Erweiterung des Sacks und eine aspirirende Wirkung auf die in den Thränen- 
röhrchen befindliche Flüssigkeit erzielt. Die weitere Förderung der Thrä- 
nenflüBsigkeit aus dem Sack in den Canal und in die Nasenhöhle übernimmt 
ein Flimmerepithel, welches, wie die Nasenhöhle, so auch den Thränen- 
schlauch auskleidet. 

Der Can. lacrymalis ist im Absteigen rückwärts und zugleich, derNei- CLXVI, l. 
gang der Seitenwand der Nase entsprechend, seitwärts gerichtet. Seine 
untere Mündung zeigt sehr mannigfaltige Formen. Sie hat, wenn die Schleim- CLXV, 4. 
haut sich überall genau dem Knochen anschliesst, die nämliche Weite, wie ^^VI, 3, C, 
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der übrige Canal und liegt in dem Winkel, den der Anbeftungsrand der 
unteren Muschel mit der medialen Wand des Oberkiefers bildet Häufig 
verlängert sich der Canal dadurch, dass die Schleimhaut von der unteren 
Fläche der unteren Muschel über die Nasenmündung des knöchernen Ganab 
hinweg an die Seitenwand der Nase tritt und in ihrer Dicke eine Fort- 
setzung des Thränenschlauchs enthält. Dann rückt die Mündung des hau- 

CLXVI, 3, A, tigen Ganais an der Seitenwand der Nase herab und kann sich zu einer 

^' Längs- oder Querspalte oder einem feinen, kaum sichtbaren Pünktchen Ter^ 

engen* Oefters setzt sich die Mündung in eine seichte Furche der Nasen- 

CLXVI, 3, D, Schleimhaut fort. Das ohnehin meist engere Lumen des unteren Endes des 
Canals wird noch dadurch beschränkt, dass die Yenenplexna der unteren 
Muschel sich in die Schleimhaut des Canals eine Strecke weit hinaufziehen. 
In der ganzen Länge des Thränenschlauchs ist die Schleimhaut reicUich 
mit Lymphkörperchen durchsetzt. Die acinösen Drüsen, welche ihr yon eini- 
gen Autoren zugeschrieben werden, sind zweifelhaft (Robin und Cadiat, 
Journal de Fanat 1875, p. 496). 



8. Qeliörapparat. 

Wir unterscheiden an dem Gehörapparate zunächst zwei Theile, 1) das 
in der Pars petrosa des Schläfenbeins eingeschlossene Labyrinth, in welchem 
der N. acusticus sich verbreitet, und 2) das Zuleitungsrohr, einen an die un- 
tere Fläche des Schädels angehefteten und unter dem Labyrinth yorüber- 
ziehenden, theils knorpligen, theils knöchernen Canal (S. 17), von welchem 
aus die Schwingungen der Luft dem Labyrinth mitgetheilt werden. Das 
Paukenfell, welchem insbesondere die Aufgabe zufällt, durch eine Kette 
Ton Knöchelchen die Schwingungen, von denen es erschüttert wird, auf das 
Labyrinth fortzupflanzen, theilt das Zuleitungsrohr in eine äussere, vom 
äusseren Ohr aus zugängliche, und eine innere, vom Schlünde aus zugäng- 
liche Hälfte. So entstehen drei Abtheilungen, die man als äusseren, mitt- 
leren und inneren Theil des Gehörapparats oder kürzer, als äusseres, mitt- 
leres und inneres Ohr aufführt, obgleich das mittlere Ohr, die innere 
Abtheilung des Zuleitungsrohrs , nicht eigentlich in der Mitte zwischen 
dem äusseren und inneren, sondern unter dem inneren gelegen ist. 



L Aeusserer Theil des Gehörappaxats* 

Man versteht darunter das im populären Sinne sogenannte äussere 
Ohr, die Äuricüla^ den äusseren Gehörgang und die den äusseren Gehor- 
gang abschliessende Membran, das Paukeufell, welches zugleich laterale 
Wand der Paukenhöhle ist. 

Das äussere Ohr und den knorpligen Theil des äusseren Gehörgangs 
stützt eine biegsame, faserknorplige Platte, welche fest, aber etwas ver- 
schiebbar an den Porus acust. ext. angefügt ist. Der Theil dieser Platte, 
CLXXlll, 1. 3. der dem Gehörgang angehört, Cartilago Mcatus audiL ext., ist eine auf- 
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▼arts offene Rinne, durch ein paar kurze and enge, dem Ansatzrande pa- 
rallele Spalten unterbrochen, welche die Platte unYollkommen in drei Streifen 
theilen. Aus der hinteren Wand der Rinne geht ohne Abgrenzung der 
Knorpel der Ohrmuschel, Oartilago Canchae auris^ hervor, der den Eingang CLXXIII, i. 
in den Gehörgang von oben her überragt. 

Der freie, laterale Rand des rinnenformigen Knorpels bildet den tiefen, 
aufwärts concaTen Ausschnitt, Incisura auris^ am unteren Rande der Ohr- CLXXni, 2. 
öfifhung. Die gegen einander geneig^n oberen Ecken der Incisur bedingen 
Vorspr&nge der Haut, von denen der Tordere Tragus, der hinten* JLnti- CLXXIII, 1. 
tragus genannt wird. 

Der Knorpel der Ohrmuschel ist bimförmig, mit dem breiten abgerun- 
deten oberen Ende vom übergebogen und auf dem Tragus ruhend, von dem 
erlateralwärts überragt wird. Im Ganzen lateral wärts concav, ist er mit vie- 
len Unebenheiten versehen, die auf der Einen Fläche erhaben , auf der an- 
deren entsprechend vertieft erscheinen. Aus der Tiefe der äusseren conca- 
ven Fläche erhebt sich eine Firste {H'\ welche vorwärts aufsteigt und dann 
am oberen und hinteren Rande des Knorpels in den einer Krempe gleich nach 
aussen umgebogenen Rand, Leiste, Helix, sich fortsetzt. Die Furche 
unter dem Heliz wird Scapha genannt; ein stumpfer Fortsatz, der vor dem 
Tragus aus der convexen Fläche des Helix sich erhebt, ist die Spina helicis 
(IT"), Ansatzstelle einer Zacke des M. auricularis sup. Dem Helix concen- 
trisch verläuft die Nebenleiste, JLnillelix, mit zwei convergirenden Sehen* 
kein {Ah\ÄV\ die die Fossa triangtUaris zwischen sich fassen, aus dem 
vorderen Theil der Scapha entspringend. Aus der Vereinigung der Enden 
des Anthelix und des Helix geht die Cauda Ilelids hervor, die in den hin- 
teren Rand des Ohrläppchens hinabragt. Die tiefste Stelle der Ohrmuschel, 
die der Anthelix von oben her begrenzt, ist die Fossa Conchae, 

Unmittelbar auf der Knorpelscheibe liegt eine Anzahl kleiner platter 
Muskeln, welche die Wirkung haben müssten, die Gestalt des Knorpels zu 
verändern, aber ebenso wie die vom Schädel zum Ohr verlaufenden Muskeln 
bei den meisten Menschen durch Mangel an Uebung verkommen. Ein M. 
tragicus (T) liegt an der Yorderfläche des Tragus und sendet zuweilen ein CLXXIII, 2. 
Bändel (T*) zur Spina helicis; einj9f. antitragicus (Ät*) nimmt die hintere 
Fläche des Antitragus ein. M, Helicis minor breitet sich fächerförmig 
auf der lateralen Fläche des Helix hinter der Spina helicis aus ; M. Helicis 
major geht aus einer sehnigen Inscription des M. auricularis sup. (Eas) 
hervor, abwärts zur Spina helicis. An der dem Schädel zu^wandten Fläche CLXXIII, 3. 
des Ohrknorpels spannt sich der 2Van^ers. &uricülaeiSLheT die dem Anthelix 
entsprechende Furche von der Wölbung der Scapha (ES) zur Wölbung der 
Fossa conchae (EFc) und der Obliqum auriaüae über die Furche, die 
der unteren Wurzel des Anthelix entspricht, von der Wölbung der Fossa 
triangularis (EFt) ebenfalls zur Wölbung der Fossa conchae. 

Den Knorpel mit seinen Muskeln bekleidet nun die Cutis so, dass sie 
mit der concaven Fläche desselben fest und un verschiebbar verbunden ist, 
an der convexen, dem Schädel zugewandten Fläche aber sich in Falten er- 
heben lässt. Das Ohrläppchen, Lobulus aurictUae, ist eine nur von Fett 
ausgefüllte Hautfalte. Von der concaven Fläche aus setzt sich die Cutis 
continuirlich in den äusseren Gehörgang fort. 
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Der äussere Gehörgang hat im Ganzen eine transversale, doch leicht im 
Zickzack gekrümmte Richtung. Der knorplige Theil ist stumpfwinklig ge- 
bogen mit vorwärts gerichtetem Scheitel; der knöcherne Theil verlinit der 
äusseren Hälfte des knorpligen parallel. Die Biegungen können ausgeglichen 
werden durch An- und Rückwärtsziehen der Auricula. Im frontalen Durch- 
schnitt ist der Lauf des äusseren Gehörgangs sanft aufwärts gebogen. Das 
Lumen des Ganges ist elliptisch mit fast genau verticalem längstem Durch* 
messer; die engste Stelle entspricht der Grenze des knorpligen Gehörganirs 
gegen den knöchernen. Die Gestalt des blinden Endes wird sich ans der 
Lage des PaukenfeUs ergeben. 

Die Auskleidung des äusseren Gehörgangs zeichnet sich im knorpligen 
Theil vor anderen Hautstellen vorzugsweise durch die Grösse and die lUn- 
fung der Knäueldrüsen ^) aus, welche bekanntlich auch ein eigenthümlicbe? 
Secret liefern. Im knöchernen Gehörgang nimmt sie, ausser an der oberen 
Wand, rasch an Mächtigkeit ab und gewinnt den Silberglanz einer fibrösen Hant 

Das PaukenfelP), Membrana tympani^ ist eine glatte Membran Ton 
nicht ganz 0,1 mm Mächtigkeit, ziemlich genau kreisrund; sie ist mittt4st 
eines verdickten Saums in dem Sulcus tympanicus des Paukentheils des 
Schläfenbeins befestigt, so weit dieser zur Bildung des äusseren Gehörgangs 
beiträgt; am oberen Rande aber, wo der Margo tympanicus des Schuppen- 
theils den Gehörgang abschliesst, biegt das Paukenfell minder gespannt 
{Membrana ftaccida) in die Haut des äusseren Gehörgangs um. Es bildet 
demnach mit der oberen Wand des Gehörgangs einen stumpfen, mit der 
unteren Wand einen spitzen Winkel (6), ist abwärts und zugleich vonr&rtj 
geneigt, so dass ein auf dasselbe gefälltes Loth die Richtung auf-, rück- nnd 
medianwärts haben muss. 

Dicht unter der oberen Anheftung wird das Faukenfell durch einen 
kurzen, spitzen Fortsatz des mit der Membran verbundenen Hammers Tor- 
warts getrieben (*) ; von diesem Höcker an, wie von dem übrigen Rand senkt 
es sich sanft gegen einen vertieften Mittelpunkt, ümbo (**), der dem ob- 
t«ren Ende des Hammers entspricht 

Auf die äussere Oberfläche des Paukenfells geht eine dünne Fortsetxnng 
der Cutis mit ihrer Epidermis über, an die innere Oberfläche desselben hef- 
tet sich die Schleimhaut der Paukenhöhle. Die von diesen beiden gefas«- 
reichen Schichten eingeschlossene eigene Membran des Paukenfells ist gefa>s- 
und nervenlos und aus platten, dem Bindegewebe verwandten Ftsern 
zusammengesetzt, die in der äusseren Schichte radiär, in der inneren con- 
centrisch der Peripherie der Membran verlaufen. 



XVII, 6. 



n. Mittlerer Theil des Gehörapparats. 

Das mittlere Ohr besteht aus drei Abtheilungen, die sich in einer tod 
hinten seitwärts nach vom medianwärts gerichteten Diagonale an einandt-r 
schliessen. Die Mitte nimmt die Paukenhöhle, OaVuiti t^pani^ ein; in 
der Flucht derselben nach hinten liegt das AjiUrum zn&stoideum, in d^ 
dieCellolae mastoideae sich öffnen; nach vom verjüngt sich die Paukenhöhle 



*) Glandulae ccruminosae, OhreiiRchmalzdrÜMen. *) Trommelfell. 
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zur knöchernen Tube, an die in gleicher Richtung die knorplige sich fiigt. 
Am Ostiam pharyng. der Tube hängt mit der ßachenschleimhaut die Schleim- 
haut zusammen, welche die Tube, Paukenhöhle, das Antrum und die Cel- 
lalae mastoideae auskleidet und in dieser ganzen Ausdehnung mit Flimmer- 
epithel bedeckt ist, dessen Cilien eine gegen die Rachenhöhle gerichtete 
Strömung unterhalten. 

Die Paukenhöhle hat die Gestalt eines kurzen, hohlen Gylinders 
und kann mit einem Tambourin oder der heutzutage üblichen niedrigen 
Art von Trommeln verglichen werden. Der Einen Endfläche, der äusseren, CLXXIV, 2. 
die zugleich vor- und abwärts schaut, entspricht das Paukenfell (6) und 
oberhalb desselben das halbmondförmige Feld des Schuppentheils, welches 
abwärts von der Anlagerung des Tegmen tympani liegt und mit dem Margo 
tympanicus, von dem das Paukenfell ausgeht, endet (S. 25). Die gegen- 
überhegende innere Wand ist der äusseren parallel; sie trennt die Pauken- 
höhle Ton der Höhle des Labyrinths. Die äussere und innere Wand werden 
Terbunden durch eine obere, ziemlich ebene, die die Schädel- und Pauken- 
höhle von einander scheidet, und eine untere, deren innere Fläche rauh und 
zackig ist. Die Stelle der hinteren Wand nimmt die unregelmässige Oeff- 
nimg ein, die in das Antrum mastoid. führt; in der vorderen Wand findet 
sich der Zugang zur Tube. 

Die Leitung der SchallweUen von der äusseren Wand der Paukenhöhle 
mr inneren vermittelt eine Reihe von Knöchelchen, die durch Gelenke ver- 
banden, durch Muskeln beweglich sind. Am macerirten Schläfenbein haben XVIII, 3. 
wir die Löcher und Vorsprünge namhaft gemacht, die zu diesem Leitungs- 
apparat Bezug haben. Die Löcher finden sich, das eine über, das andere 
hinter der höchsten Wölbung der Wand, dem JPpomantorium^ die oberhalb 
des Promontorium gelegene Oeffnung, Yorhofsfenster, FOnestra Vesti- 
häi ^), ist elliptisch oder bohnenförmig mit horizontal gestellter längster 
Axe; in ihr ruht das Ende der Kette der Gehörknöchelchen. Die Oeffnung 
hinter dem Promontorium, Schneckenfenster, F^Snestra Cochleae ^), 
Hegt in dem rückwärts schauenden, steileren Abhang des Promontorium, ist 
kreisrund und durch eine gespannte Membran, Membrana ty^mp. Secundaria^ CLXXVII, 6. 
verschlossen. Das Promontorium selbst entspricht der äusseren Wand der 
unteren Schneckenwindung (s. u.). 

Ueber dem Yorhofsfenster endet abgerundet, mit dem Froc. CacMeor- XVIII, 3. 
riformiSj das Septum tubae, welches vom Gau. musculo - tubarius den Canal 
des M. tensor tympani abgrenzt. Hinter dem Schneckenfenster erhebt sich 
die Eminentia stapedii^), ein hohler, an der Spitze offener Kegel, der vom 
M. stapedius erfiillt wird. 

Drei Knöchelchen erhalten die Yerbindung zwischen dem Paukenfelle 
und dem Yorhofsfenster, der Hammer, Malleus, Ambos, Inctis, und Steig- CLXXV, 3. 
bägel, Stapes. 

Der Hammer besteht aus einem abgerundet keulenförmigen Kopf cLXXV, 4. 
(Mcp) und aus einem platten, nach Art einer Sense gebogenen und von 
oben nach untenverjüngten Stiel, dem Handgriff, Manubrium (Mm). Der 
Kopf ragt, leicht vorwärts geneigt, über den oberen Rand des Paukenfells 



*) Fenestra ovalis. '^) Fen. rotunda, ^) E. pyramidalis. 
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CLXXV, 4. in den auch nach aussen knöchern hegrenzten Theil der Paukenhohle nnd 
trägt an seiner inneren Seite die elliptische, convexe Gelenkflache (*) zur 
Articalation mit dem Amhos. Indem das zum Hals (Mc) reijüngie untere 
Ende des Kopfs sich an das breitere obere Ende des Handgriffs fugt, iässt 
er die vordere Ecke des letzteren frei, die als sogenannter kurzer Fort- 
satz (Mb) den oben erwähnten oberen Yorsprung des Paukenfells bedingt 
Gleich diesem Fortsatz wird der Rest des Handgriffs von den Fasern der 
Propria des Paukenfells umfasst, in dessen Mitte er sich senkrecht bis zam 
Mittelpunkt der Membran hinab erstreckt. In gleicher Höhe mit dem kurzen 
Fortsatz entsteht von der Vorderfläche des Halses der lange (in) ^), eio 
plattes, dünnes Stäbchen, welcher am Einderschädel durch den Sulcns mal- 

XIK, 2. learis (Sm) die Paukenhöhle verlässt, beim Erwachsenen meist in ein Li- 

gament verwandelt und selten durch die Fissura petrotympanica zu verfolgen 
ist. In den Winkel zwischen den Hals und den Ursprung des langen Fort- 

CLXXV, 2. Satzes des Hammers fügt sich die Spina tympan. post. (Stp) des Pauken- 
CLXXVI, 1. theils. 

CLXXV, 5. Am Ambos nennt man Körper (c) den Theil, dessen Endfläche (*) 

zur Articulation mit dem Hammer überknorpelt und der Gelenkfläche des 
Hammers entsprechend ausgehöhlt ist; nach der anderen Seite spaltet er sich 
in zwei, beinahe rechtwinklig divergirende Fortsätze. Der längere, mehr 
cylindrische (Tl), geht parallel dem Handgriff des Hammers nnd von fast 
gleicher Länge, wie dieser, abwärts und endet mit einer Umbiegung gegen 
die innere Wand der Paukenhöhle in ein Enöpfchen, Processus lenticuJariSy 
mit dem der Steigbügel sich verbindet. Der kürzere, plattere Fortsats 
( J6) ist rückwärts gerichtet und an seiner Spitze mit einer unregelmässig 
vertieften, überknorpelten Fläche (**) versehen, die auf eine Hervorragnng 

CLXXVI, 2. 4. der hinteren Wand der Paukenhöhle sich stützt. 

CLXXV, 6. Der Steigbügel gleicht dem Geräthe, nachdem er benannt ist. Mit 

der vertieften Endfläche des Enöpfchens, Capitulum (Sop), fügt er sich 
an den Processus lenticularis des Amboses, mit der Basis {B) füllt er das 
Yorhofsfenster fast vollständig aus. Die Schenkel, Crt^ra, liegen demnach, 
wie der längste Durchmesser der Basis, in einer Horizontal ebene. Der vor- 
dere (a) ist steiler, als der hintere (p). Ein Lig. öbturatarium stapedis ver- 
schliesst die Oeffnung zwischen denselben. 

Von den Gelenken, die die Gehörknöchelchen unter sich und mit der 
Paukenhöhlen wand verbinden, Hammer- Ambos-, Ambos-Pauken- undAmbos- 
Steigbügelgelenk ist nur das erstere einer beachtenswerthen Ezcursion 
fähig. Die Drehung erfolgt um eine quer durch den Kopf des Hammers gegen 
den kurzen Fortsatz des Amboses verlaufende Axe ; bei der Einwärtstreibnog 
des Handgriffs des Hammers nimmt der Kopf desselben den Ambos mit; 
bei der Auswärtstreibung des Handgriffs lösen sich beide Knochen von ein- 
ander. 

Haftbänder, welche die Lage des Hammers zur Paukenhöhle sichern, 
sind: ein Lig, tnällei stfp., welches, wenn der Hammerkopf die Wölbung der 
Paukenhöhle nicht ausfüllt, den Scheitel des ersteren mit der Decke der 

(M,XXVI, 1. letzteren verbindet; das Lig, znallci anteriuSj welches von der Spina angn- 



*) Processus folianm. 
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lang des Wespenbeins durch dieFissura petrotympanica zum vorderen Rande 
dea Hammers rerläuft; das Lig, tnaJlei radiat.^ Axenband des Hammers, aus 
iwei Abtheilungen bestehend, von denen die vordere von der Spina tympan. 
post., die hintere mit convergirenden Bändeln vom Margo tympan. der Schlä- 
fenBchuppe entspringt Beide bilden, an den Hals des Hammers sich inse- 
rirend, die Axe, um welche derselbe sich dreht. 

Auch an den Ambos setzt sich, wenn er die Decke der Paukenhöhle 
nicht berührt, ein von derselben absteigendes Band, Lig, incudis sup. 

Der überknorpelte Rand der Basis des Steigbügels wird in dem gleich- 
falls vom hyalinischen Knorpel bekleideten Rande des Yorhofsfensters von 
einem ringförmigen Bande, Xt^. SLnnulare baseos Stapedis^ festgehalten. CLXXVI, 3. 

Die Bewegung der Gehörknöchelchen bewerkstelligen zwei Muskeln, 
der Tensor tympani und der Stapedius. Der Tensor tympani, der das Pau- CLXXVI, 4. 
kenfell durch Anziehung des Hammers gegen die innere Wand der Pauken- 
höhle spannt, entspringt von der Schläfenpyramide vor der vorderen Mün- 
dung des Can. musculo-tubarius, durchzieht den über dem Septum tubae 
(2) gelegenen Theil dieses Canals, wendet sich mit seiner Sehne (Tt') um CLXX\a, 2. 
den Rand des Processus cochleariformis nach aussen und inserirt sich, die 
Paukenhöhle durchsetzend, an das obere Ende des Handgriffs des Hammers (*). CLXXVI, l. 
Seinen Nerven erhält er vom Ganglion oticum. Der Stapedius entspringt CLXX\'I, 5. 
im Grunde der Eminentia stapedü und sendet durch die Oeffnung an der 
Spitze derselben seine dünne Sehne zum Enöpfchen des Steigbügels. Sein 
Bewegungsnerve stammt vom Facialis. Seine Function ist streitig. 

Wie die Wände der Paukenhöhle, so werden auch alle in derselben ent- 
haltenen Knochen, Bänder und Sehnen von Schleimhaut eingehüllt, fest oder 
locker, eng oder in Form von überragenden Falten. Namentlich sind in 
einer vorderen und hinteren Hammerfalte, die von innen her den oberen 
Rand des Paukenfells decken, die an den Hals des Hammers herantretenden 
Gebilde einschliesslich der Chorda tympani (1) eingeschlossen. CLXXVI, i. 

Antrum und Cellulae mastoideae. 

Bezüglich dieser Hohlräume ist der Beschreibung des Schläfenbeins 
nichts weiter hinzuzufügen, als dass die Schleimhaut der Paukenhöhle, indem 
sie sich verfeinert in dieselben fortsetzt, hier und da selbständig dünne 
Plättchen und Bälkchen bildet, welche die Knochenzellen weiter abtheilen 
und einzelne Zellen sogar vollständig abschliessen« 

TubeO. 

Mit dem Ostium iympanicum nimmt ohne scharfe Abgrenzung die knö- 
cherne Tube aus der vorderen Wand der Paukenhöhle ihren Anfang; sie 
verläuft in einer zwischen der sagittalen und transversalen fast genau dia- 
gonalen Richtung, welche durch die knorplige Tube mit einer geringen Nei- CLXXX, 1. 
gung abwärts fortgesetzt wird. Die Länge des ganzen Canals, bis zur 
Rachenmündung, Ostium pharyngeum^ beträgt etwa 35 mm. 

>) Tuba Eustachn, 

Heule, GnmdrlM der Anatomie» | ^ 
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Die knöcherne Abtheilnng hat einen Darchmesser Ton ungefähr 2 mm, 
die knorplige besitzt in der Regel und in der Rahelage kein Lumen od» 

CLXXX, 3. nur ein enges, kreisförmiges am oberen Ende einei* verticalen Spalte. Der 
Knorpel, der diesen Theil der Tube stützt, ist im Querschnitt hirtensUb- 

CLXXX, 2f A, förmig: sein oberes Ende liegt in der Aussenwand des Ganais; weiterhin 

CLXXX, 2, B, aber entwickelt er sich zu einer verticalen Platte, die die mediale Wand ein- 
nimmt und sogar überragt und mit dem oberen Rande seitw&rts umgebogen 
ist, um auch den obersten Theil der lateralen Wand der Tube zu stützen, 
die übrigens von einem fettreichen Bindegewebe gebildet wird. Mit der 
oberen Fläche der Umbeugungsstelle ist der Tubenknorpel an die Bandmasse 
der Fissura sphenopetrosa des Schädels befestigt. An die äussere Fläche 

CLXXX, 3. des umgebogenen Theils heften sich Fasern des M. sphenostaphylinus (S. 139), 
deren Contraction bei Schlingbewegungen die laterale Wand der Tube ab- 
zieht und dadurch das Eindringen von Luft aus der Nasen- in die Pauken- 
höhle begünstigt. Das untere Ende des Knorpels, dessen oberer Rand an 
eine Hervorragung der medialen Platte des Gaumenflügels des Wespenbeing 
st^sst, ist meistens von beiden Seiten tief eingeschnitten oder vollständig in 
einzelne Stücke zerklüftet; zwischen denselben senden acinöse, an der me- 
dialen Seite der Tube gelegene Drüsen ihre Ausfährungsgänge nach innen. 
Kleinere acinöse Drüsen kommen zwischen Knorpel- und Schleimhaut schon 
in den höheren Theilen der Tube vor. Stellenweise, zuweilen in d^ gan- 
zen Länge der Tube, nimmt die Schleimhaut den Charakter conglobirter 
Drüsensubstanz an. 



m. Innerer Theil des Gehörapparats. Labyrinth« 

Der wesentliche Theil des Labyrinths ist das sogenannte häutige, 
ein Gomplex wasserhaltiger Blasen und Röhren , deren Wände die Nerren- 
ausbreitung tragen. Es liegt in dem Felsentheil des Schläfenbeins und es 
versteht sich, dass dieser die Hohlräume enthalten muss, um das Laby- 
rinth aufzunehmen und dem N. acusticus den Zutritt zu demselben zn 
gestatten. In der That folgen die Wände dieser Hohlräume ziemlich genan 
den Formen des häutigen Labyrinthes; die Hohlräume wiederholen die Ge- 
stalt des in ihnen enthaltenen Organs, ungefähr wie die Form, die man tarn 
Behuf des Abgusses eines Bildwerks anfertigt, an ihrer Innenfläche das Bild- 
werk wiedergiebt, jedoch mit dem Unterschiede, dass die knöchernen Hohl- 
räume durchgängig geräumiger sind, als die von ihnen umschlossenen Blasen 
und Canäle; die knöchernen Hohlräume enthalten neben dem häutigen La- 
byrinth noch eine Flüssigkeit, die im Gegensatz zu der im Innern des bäatigen 
Labyrinths befindlichen, der Endolympha^) ^ als äussere, Perilymplia^\ be- 
zeichnet wird. 

Die Schwierigkeiten, die mit der Präparation des häutigen Labyrinths 
verbunden sind, haben es nun veranlasst, dass man bei der Darstellung des 
Gehörapparats sich an Knochenpräparate hielt, nach zweierlei Methoden. 
Entweder bereitet man durch Injection erstarrender Massen einen Ausguss 



1) Aqutda acusi. interna. ^) Aqutila acust. externa. 
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der Höhlen der Pars petrosa, den man mittelst Auflösung des Knochens iso- 
lirt; 80 gewinnt man ein genaues, nur plumperes Abbild des weichen Appaiats. CLXXVII, 1-3. 
Oder man nimmt von der Substanz der Pars petrosa durch Meissel, Feile etc. 
80 viel weg, dass nur eine beliebig starke, möglichst gleichmässige Kno- 
chenschichte als Wandung der Hohlräume übrig bleibt, eine Operation, wel- 
cher der Umstand zu Hülfe kommt, dass namentlich beim Kinde der Knochen 
in der Umgebung der Hohlräume an Härte bedeutend zunimmt. Bas auf 
diesem Wege hergestellte Präparat ist das knöcherne Labyrinth. CLXXVII, 4. 

Das häutige Labyrinth besteht aus zwei Abtheilungen, die ohne directe 
IIöhleDgemeinschaft mit einander in Berührung stehen. Die Berührung ver- 
mitteln zwei Bläschen, ein hinteres, ütrictäus^ und ein vorderes, Saccidus, 
In den Utriculus münden von hinten her drei Bogengänge, in den Sacculus 
Ton vom her ein schneckenförmig gewundener Schlauch. Am knöchernen 
Labyrinth unterscheidet man eine mittlere, die beiden Bläschen enthaltende 
Kammer, Vestibulunit an die nach hinten die knöchernen Bogengänge, nach 
Torn die knöcherne Schnecke sich anschliessen. Wie am mittleren Ohr und 
entsprechend der Axe der Pyramide sind die hinteren Theile zugleich die 
mehr lateral wärts gelegenen. 

Das VesttMutn hat eine äussere, abwärts schauende Wand, die mit der 
inneren Wand der Paukenhöhle identisch ist. AmAbguss erhalten sich die 
Spuren der Communication des Yestibulum mit der Paukenhöhle durch die 
Fenestrae vestibuli {Fev) und Cochleae {Fee), Die der äusseren Wand gegen- CLXXVU, 1. 
tlberliegende und derselben parallele innere Wand des Yestibulum bildet zu- 
gleich den Grund des inneren Gehörgangs und zeigt, von beiden Seiten be- CLXXYII, 5. 
trachtet, die siebförmigen Oeffnungen, durch die die Zweige desl^. acusticus, 
in feine Bündel gesondert, zu den Abtheilungen des häutigen Labyrinthes 
gelangen. Der ausgehöhlte Grund des inneren Gehörgangs wird durch zwei 
einander kreuzende Yorsprünge in vier Gruben abgetheilt. Durch eine Oeff- 
nnng der vorderen Abtheilung der oberen Grube tritt der N. facialis in den 
nach ihm benannten Canal (Cf)-, die hintere Abtheilung der oberen Grube 
(r^) entspricht der oberen Spitze der sogleich zu beschreibenden Crista ve- 
BtibulL Der vordere Theil der unteren Grube ist ein kreisförmiges Feld 
feiner Löcherchen, Fo8$a Cochleae^ mit einer stärkeren centralen Oeffnung, 
Faramen Oenträle Cochleae; an dessen vorderen Rand schliesst sich ein spi- 
raliger Streifen von ebenfalls feinen Löchern, Tractus Spirälis toraminosus; 
dorch alle werden der Schnecke Nervenfasern zugeführt. In der hinteren 
Abtheilung der unteren Grube finden sich noch mehrere Haufen feiner Oeff- 
nungen (j?* bis t^^), welche von Zweigen des N. vestibularis durchsetzt 
werden. 

Ueber die dem Paukenfell zugekehrte Fläche der inneren Wand des CLXXVU, 7. 
Yestibulum zieht die verticale Firste, Crista 'Vestibtilij welche diese Fläche 
in zwei seichte Gruben theilt, eine hintere, Recessua BUipticus^ die den Utri- 
culus, eine vordere, Hecessus SphaericuSy die den Sacculus aufnimmt. Die 
Crista selbst läuft nach oben in eine scharfe Spitze, l^yramis vestibuli^ aus; CLXXYII, 6. 
nach unten spaltet sie sich in zwei Schenkel, die den Reces&us OocMearis CLXXVU, 7. 
einschliessen. In eine schmale Furche, Sinus Suldformis^ setzt sich die innere 
Mündung des Aequaeduct. vestibuli längs dem unteren Rande des Recessus 
ellipt. fort. Die feinen Oeffnungen am Boden des inneren Geh&rgangs stellen^ 

15* 
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CLXXVii, 7. vom Yestibtilum aas betrachtet, die Maculae cribrosae änT. Durch diegrösste, 
zu welcher ein besonderes Canälchen (f) in der Spitze der Crista führt, dip 
Macula cribr, sup,, erhalten der Utricnlns nnd die benachbarten Bogen^nge 
ihre Nerven; eine Macula er. media liegt in der Mitte desRecessos spbaeri- 
GUS nnd enthält die Nerven des Saccnlns ; eine Macula er. inf, fahrt die 
Nerven znm hinteren verticalen Bogengang. 

Die Bogengänge^) sind Ganäle, welche ans der hinteren Wand des 
Yestibalnm entspringen und nach einer nicht ganz vollständigen KreiBtonr 
in dasselbe zurückkehren. Es giebt deren bei allen Wirbelthieren, mit Aus- 
nahme der niedersten Knorpelfische« drei, entsprechend den drei dnrcb 

CLX XVII, 1-3. die Schläfenpyramide zu legenden Normalebenen. Ein Bogengang {h) liegt 
in der Horizontalebene und zugleich nach aussen in der Oeffnung des Win- 
kels, den die beiden anderen einschliessen. Diese liegen in verticalen Ebenen, 
von denen die Eine parallel der Längsaxe der Pyramide « die andere senk- 
recht gegen dieselbe gerichtet ist. Der Bogengang, der in der senkrecht 
gegen die Längsaxe gestellten Ebene liegt, ist zugleich der vordere, der pa- 
rallel der Längsaxe gestellte ist zugleich der hintere. Der vordere vertic&le 
Bogengang liegt höher, als der hintere. Was das Lumen der Bogengänge 
betrifft, so zeigt der Abguss dasselbe etwas abgeplattet und das Eine Ende 
eines jeden Bogenganges mit einer geringfügigen Erweiterung, AmpuROi 
versehen. Die einander benachbarten Schenkel der verticalen Bogengänge 
treten vor der Einmündung zu einem gemeinschaftlichen Schenkel (f c) za- 
sammen, wodurch die Zahl der OeflFnungen in der hinteren Wand des Vesti- 
bulum sich auf f&nf reducirt ; die Ampulla nimmt an diesen beiden Bogen- 
gängen das selbständige Ende ein, am vorderen verticalen Bogengang das 
obere oder äussere (vaa), am hinteren das untere (vpa). Am horizontalen 
Bogengang ist das vordere Ende (ha) das ampulläre. 

Aus der vorderen Wand des Yestibulum geht der Schneckencanal her- 
vor, gleich anfangs durch eine, von der inneren Fläche des Vestibulum 
ClJCXvili s! vorspringende, unvollständige Scheidewand, Xjimina Spiraiis, unvollkommoi 
in zwei Gänge oder Treppen, ScaJa Vestibuli und Shäla tympani getheilt 
Der untere, im weiteren Verlauf innere dieser Gänge, die Scala tympani, 
grenzt sich durch eine Art SchweUe, Crista SemilunariSy gegen den Boden 
des Yestibulum ab und zeigt unmittelbar vor derselben die innere Mündung 
des Aquaeductus Cochleae, Dem Anfange der Lamina spiralia kommt, ohne 
sie zu erreichen, von der äusseren Wand des Schneckencanals ein schmalei 

CLXXVII, 4. Plättchen, Lamina Spircüis Secundaria^ entgegen, welches zur Sdieidnng 
der beiden Scalae beiträgt. 

Der Schneckencanal läuft eine kurze Strecke frei, leicht aufwärts gebogen 

CLXXVII 1.2. und hier entspricht sein oberer Rand dem Tractus spiralis foraminosus 
( Tsf) des inneren Gehörgangs. Dann windet er sich aufwärts um eine in 

CLXXVIU, 1. der Horizontalebene gelegene Fortsetzung des inneren Gehörgangs in 2^} 
bis 2^4 Spiraltouren, von denen, wie am Gehäuse der Gattung Helix, jede 
folgende enger ist als die vorhergehende und jede folgende sich lateralwärts 
über die vorhergehende erhebt. Dem blinden Ende des Canals entspncbt 
die Spitze der Schnecke; sie ist abgerundet nnd liegt ungeföhr der Mitte 



^) Canales semicirculares. 
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der Basis gegenüber. Der Durchmesser der letzteren beträgt 7 bis 8 , die 
Höhe der Schnecke 4 bis 5 mm. 

Der Stab, der in der Flacht des inneren Gehörgangs die Schnecke von 
der Basis zur Spitze durchzieht, wird Spindel, Modiolus, genannt. Er CLXXVUI, 1. 
stellt die innere Wand des Schneckencanals dar und von ihm aus gehen die 
ZwiFchenwftnde der Windungen zur Süsseren Wand der Schnecke; sie gehen 
in den der Basis näheren Windungen fast unter rechtem Winkel Yom Modio- 
lus ab, näher der Spitze, allraälig mehr mit der äusseren Fläche gegen den CLXXVIII, 2. 
Modiolus geneigt, so dass der Theil der Zwischenwand, welcher den Boden 
des letzten blinden Endes des Schneckencanals bildet (ff), fast aufrecht 
and in der Flucht des Modiolus zu stehen kommt. Ziemlich in der Mitte 
jeder Windung und demnach alternirend mit den Zwischenwänden schlingt 
sich um den Modiolus die Ziamina Spiralis, die ungefähr bis in die Mitte 
des Schneckencanals yorspringt. Am obersten Ende löst sie sich vom Mo- 
diolus ab und erscheint als ein frei in die letzte Windung ragendes Häkchen, 
JSamvius\ die Lücke zwischen dem Modiolus und dem dem Modiolus zu- CLXXVIII, 2. 
gewandten Rande des Hamulus, Heücotrema, bleibt offen, wenn die beiden ^' 
Scalae durch den Ductus oochlearis, der sich an den äusseren Rand derLa- 
mina spiralis fügt, von einander abgeschlossen werden, und yermittelt die 
Gommunication der Scalae. 

Der Modiolus besteht aus spongiöser Enochensubstanz, durch welche 
die Nerrenbündel yerlaufen, und yerjüngt sich yon der Basis zur Spitze der 
Schnecke in dem Maasse, als die Nervenbündel ihn verlassen, um successiy CLXXVIII, 1. 
in die Lamina spiralis einzutreten. Die Nerven sind, bis sie sich der La- ^' 
mina spiralis zuwenden, in einem centralen Ganal {cM) des Modiolus ent- CLXXVIII, 3. 
halten; nach aussen vom Gentralcanal läuft am Modiolus, dem Ansatz 
der Lamina spiralis folgend, ein Ganalis spiralis (sM) entlang, der eine CLXXVIII, i. 
Vene enthält. Auch die Lamina spiralis ist spongiös und im Inneren in ^'. 
radiärer Richtung von anastomosirenden Ganälen durchzogen, zur Aufnahme 
der anastomosirenden Bündel des N. cochlearis, welche auf diesem Wege 
den freien Rand der Lamina spiralis erreichen. 

Zu den Weichtheilen des Labyrinths gehört das Periost, welches 
ans einigen Lagen eines sehr feinen, netzförmigen Fasergewebes mit einge- 
streuten Kernen und zahlreichen Blutgefässen besteht und durch feine Fa- 
sern und Blutgefässe mit dem häutigen Labyrinth in Verbindung steht. 

Das häutige Labyrinth war, mit Rücksicht auf die Gommunication seiner 
Hohlräume, in zwei Abtheilungen zu scheiden, den XJiricuTtis ^) mit den Bo- 
gengängen und den Ehcculua^) mit dem Ductus CocM€arts(s.d. Fig.a.f.S.)- 

Uebrigens bezieht sich diese gegenseitige Absperrung nur auf das Ver- 
halten innerhalb des Vestibül um. DerUebergang der Endolymphe aus Einem 
Säckchen in das andere ist ermöglicht durch den Recessus labyrinthi, einen 
in dem knöchernen Aquaeductus vestibuli gelegenen Gang, der mit zwei 
Schenkeln, Einem aus jedem Bläschen, seinen Ursprung nimmt und blind, 
meist etwas erweitert, unter dem Periost des Schläfenbeins endet. Die ge- 
gen die Schädelhöhle gerichtete Mündung des Aquaeduct. vestibuli ist S. 27, 
die vestibuläre S. 227 beschrieben. 



^) Saccus hemieUipticus. ^ Saccus hemisphaericus. 
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Bezüglicb der Stmcinr der einzelnen Tbeile und der Endignagsweise 
der Nerven in denselben geboren die beiden Bläseben, Utricnlns und Saccaliu, 
znsammen und sieben ibnen einerseits die Bogengänge, andererseits der Duc- 
tus cocblearis gegenüber. Die Wände derBläscben und der häutigen Bogen- 




Linkes hSutiges Labyrinth, von anssen. 
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gänge sind durchsichtig, wasserhell, sehr zart; die äusserste Schichte derselben 
ist eine gefässreicbe Propria, deren Gewebe dem des Periost gleicht; ihr 
folgt nach innen eine Basalmembran und ein Epithel, welches, abgesehen 
von den Nervenendigungen, aus kleinen platten, sechsseitigen Zellen zasam- 
mengesetzt ist. 

Die Bläschen sind mit ihrer medialen Wand mittelst feiner Gefass- 
und Nervenzweige und eines sehr zarten netzförmigen Bindegewebes an dem 
entsprechenden Recessus des Yestibulum befestigt; ihre laterale Wand li^ 
frei und ist durch einen ansehnlichen, von Perilymphe eingenommenen 
Zwischenraum von der lateralen Wand des Yestibulum geschieden. An dem 
befestigten Theil, an welchem die Nerven hinzutreten, verdickt sich die 
Wand des Utriculus und Saccnlus zur Macula acustica. Die vermehrte 
Mächtigkeit dieser Stelle beruht auf Zunahme aller Schichten, der Propria, 
der Basalmembran und des Epithels. Die Nerven, Zweige des N. vestihnÜ, 
die aus einer gangliösen Anschwellung desselben hervortreten, senken sich 
in die Mitte der Macula ein, lösen sich, nach aUen Richtungen ausstrahlend, 
in immer feinere, hier und da anastomosirende Bündel auf und dringen end- 
lich vereinzelt, nachdem sie die Markscheide abgelegt, durch die Basalmem- 
bran in das Epithel. Die Zunahme der Mächtigkeit des Epithels ist bedingt 
durch die allmälige Umwandlung der Pflaster- in Cylinderzellen. Zwischen 
den eigentlichen Gylinderepitbelzellen, die sich mit gelbem Pigment füllen, 
kommen andere stabförmige Zellen vor, von denen, nach Analogie mit dem 
Geruchsorgan, angenommen werden darf, dass 8i| mit den Nervenfaserenden 
zusammenhängen. Von ihnen scheinen die feinen kurzen Härchen (Hör- 
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haare) snazagehen, die über die Oberfläche des Epithels hervorragen. Die 
Macola acoatica bedeckt der Otolith, ein flaches, unregelroässig begrenztes 
Häufchen eines kreideweissen Pulyers, welches durch eine weiche, fast schlei- 
mige Grundlage zusammengehalten wird« Das Pulver besteht aus mikro- 
skopischen Erystallen von kohlensaurer Kalkerde. Durch welche Mittel es 
an der Oberfläche der Macula festgehalten wird, ist nicht bekannt. 

Die häutigen Bogengänge sind ebenfalls an der Wand der knö- 
chernen und zwar an dem vom Krümmungsmittelpunkt entferntesten Theil 
dieser Wand angeheftet. Sie sind beträchtlich enger, als die zu ihrer Auf- 
nahme bestimmten Canäle. Nur die Ampullen, in welche die häutigen Ca- 
näle an denselben Enden, wie die knöchernen, übergehen, füllen die ampullären 
Erweiterungen der knöchernen einigermaassen aus; demgemässist der Unter- CLXXIX, 1. 
schied der Weite, der zwischen dem eigentlichen Rohr und der ArapuUa 
hesteht, an den häutigen Bogengängen viel auffallender, als an den knö- 
chernen. An die dem convexen Rande des Bogengangs entsprechende Seite 
der Ampulla treten die Nervenzweige zu einer Verdickung der Membran, 
die hier die Form eines halbmondförmigen, mit der Concavität gegen das 
Lomen der Ampulla gerichteten Querwulstes hat und Crista acustica ge- 
nannt wird. Bezüglich der Structur, der Farbe, des Epithels und des Ver- 
hältnisses der Nerven zu demselben gilt von der Crista acustica Alles, was 
Ton der Macula acust. berichtet wurde. Nur die Hörhaare sind verschieden, 
in den Bläschen kurz und büschelförmig, in den Ampullen lang und peitschen- 
formig (P. Meyer, £tudes histolog. sur lelabyrinthe membraneuz. Strassb. 
1876, p. 147). 

Der Ductus Cochlearis, der mit der Schnecke verbundene Theil des häu- 
tigen Labyrinths, beginnt blind, mit dem Vorhofs blindsack (S. 230 JDcf\ 
im Vestibulum uncl endet ebenfalls blind, mit dem Kuppelblindsack (J)c"\ 
in der Spitze der knöchernen Schnecke. Mit dem Sacculus hängt er zusammen 
durch einen kurzen Ganal, Canalis Teuniens^ der aus der unteren Wand des 
Sacculus hervorgeht und sich in die obere Wand des Ductus cochlearis 
rechtwinklig so einsenkt, dass dadurch der Vorhofsblindsack in ähnlicher 
Webe abgegrenzt wird, wie das Coecum durch die Einsenkung des Dünn- 
darms in den Dickdarm. 

Der Ductus coMearis ^) ist im Querschnitt dreiseitig, durch drei Wände CLXXIX, 2-4. 
begrenzt, von denen zwei sich von der knöchernen Lamina spiralis diver- 
girend gegen die äussere Schneckenwand erstrecken und die dritte dem Theil 
der Schneckenwand entspricht, den die Insertionen der beiden anderen zwi- 
schen sich fassen. Die letztere (e) ist an den Knochen angewachsen, mit CLXXIX, 4. 
dem Periost verschmolzen und demnach gegen das Lumen des Ductus coch- 
learis concav; von den mit der Lamina spiralis zusammenhängenden, mem- 
hranösen Wänden verläuft die Eine, Membrana basiJaris^ in der Flucht der 
Lamina spiralis, die andere, Membrana Vestibülaris^)^ geht unter spitzem 
Winkel von der lateralen (mit Beziehung auf die Basis der Schnecke 
oberen) Fläche der Lamina spiralis aus, schneidet also gewissermaassen zu 
Gunsten des Ductus cochlearis einen Theil der Scala vestibuli ab. 



*) Sctüa media. ^ Beissner'sohe Membran. 
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CLXXIX, 4. Den Zusammenbang der membranösen , den Dactas cocblearis begren- 

zenden Wände mit der knöchernen Lamina spiraÜB Termiitelt ein weiches 
Gebilde, der ZAmbus laminae Sfpirälis, Er gehört yorzagsweiee der vesti* 
bulären Platte der Lamina spiralis an und entwickelt sich aus dem PerioBt 
derselben als eine sanft ansteigende und dadurch allmälig an Mächtigkeit 
zunehmende Verdickung, deren gegen die äussere Schneckenwand gerichtete 
Wand tief ausgehöhlt ist und deshalb Sulcus spiralis genannt wird. Die 
Oberfläche des Limbus ist mit mikroskopischen Wärzchen besetzt, die eich 
je näher dem Rande um so mehr gegen denselben neigen und an dem zn- 
geschärften oberen Rande des Sulcus spiralis, dem Lahium vestibuläre , eine 
Reihe platter, liegender Zähne, Gebörzähne, darstellen. Mit dem unteren 
Rande, dem Lahium tympanicum des Sulcus spiralis, vereinigt sich das Perio&t 
der unteren Platte der Lamina spiralis. 

Die Membrana vestibülaris (v) entspringt von der oberen Fläche der 
Lamina spiralis so, dass der grössere Theil des Limbus spiralis in den Ductus 
cocblearis mit eingezogen wird. Sie ist sehr zart und zerreisslicb, enthält weit- 
maschige Netze feiner Capillargefässe und trägt an ihrer inneren Fläche ein 
einfaches Epithel. Die Membrana basilaris (b) ist die directe Fortsetzung 
des Labium tympanicum; sie besteht aus einer structurlosen Schiebte, wel- 
che an beiden Flächen von Fasern bedeckt ist. Auf der inneren, demDact 
cocblearis zugewandten Fläche sind es sehr feine und dichte, regelmässige, 
in radiärer Richtung gerade yerlaufende Fasern von etwa 0,002 mm Dorcb- 
messer in einfacher Reihe; an der äusseren Fläche verlaufen, beim Erwach- 
senen nicht ganz beständig, mehrere dem Anbefbungsrande der Membran 
parallele, concentrische Züge bindegewebiger Fasern, deren eiuer ein yer- 
mutblicb venöses Gefass, Vas Spirale^ einhüllt. An die äussere Wand der 
Schnecke befestigt sich die Membrana basilaris mit einem breiten SauiOi 
Lig. Spirale] oberhalb desselben springt die äussere Schneckenwand mit 
einem balbcylindriscben Wulst, Crista lig. ^iralis (*), in das Lumen des 
Duct. cocblearis vor; im Uebrigen ist das Periost der Schneckenwand, so 
weit dieselbe zu der Begrenzung des Duct. cocblearis beiträgt, besonders 
mächtig und gefässreieb und durch eine gelb- bis braunrötbliche Färbung 
ausgezeichnet. 

Auf der Membrana basilaris ruht der acustische Endapparat (S. 233), 
ein sehr complicirtes Organ, aus einer Mannigfaltigkeit von Gliedern zu- 
sammengesetzt, deren Antheil an der Leitung und Perception des Schalles 
noch nicht feststeht. An ein musikalisches Instrument, insbesondere an die 
Tasten, Hämmer oder Saiten des Klaviers, erinnert die Anordnung der Glieder 
durch ihre im Ganzen gleicbmässige Wiederholung von der Basis bis zur 
Spitze der Schnecke. Die Aebnlichkeit wird noch frappanter dadurch, dass 
die einander im Ganzen gleichartigen Elemente doch wieder in einzelnen 
Punkten von einander verschieden sind, so namentlich die radiären Fasern 
der Membrana basilaris, deren Länge, entsprechend der Breite dieser Mem- 
bran, von der Basis zur Spitze allmälig wächst, von 0,17 bis auf 0,5 mm. 
Eine ungefähre Schätzung der Zahl dieser Fasern (etwa 13400) legt die 
Vermuthung nahe, dass sie die Bedeutung von Saiten haben, die den ob- 
jectiven Tönen consonirend schwingen. 
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Die Gmndla(re deg acaBtieclieD EndspporatB eind oyliDdriecbe Bogen, 
welche dicht neben einander, doch nnr mit der obersten Wölbnng einnoder 
berührend, anf der inneren Zone ') der Membrana baBilaris sich erbeben. 
Jeder Bogen besteht aus zwei Stacken, den Gehör atäbchen, BacilU acu- ' 
stiri, einem inneren (t) nnd einem fiuBBeren (e), die mit den unteren Enden 
anf der Membrana baBilaris befestigt, mit den oberen einigermaaaaen arti* 




Scokncbt lUT fiasilirmembrin gtlÜhrtcr Durchschnitt de* rcdsL Eudapparati eine* 
langen Elticheai (nach Böttcher). 

cnlirend in einander gefügt sind. Doch stehen die inneren Stäbchen etwaa 
gedrängter, als die ftoBseren (12:7 bis 8), so dass meistens an einem Ge- 
lenke mehr als swei Stäbchen sich betbeiligen, wodurch die Festigkeit der 
gegenseitigen Verbindung erhöht wird. Den spitzen Winkel awiachen dem 
oatcren Anaats (dem FuBs) der Stäbeben und der Membrana baailaria nimmt 
eine rundliche Zelle, Bodenzelle (1, 2), ein; am oberen Tbeil der Bogen 
haften kegelförmige Zellen, Deck- oder Hörzellen. Esgiebt innere und 
äQBtere Deckzellen nnd von beiden Arten obere und untere ; an den oberen 
ist daa aufwärts gerichtete breite Ende, einem ruhenden Flimmersaum ähn- 
lich, mit Härchen besetzt. Die oberen inneren Deckzellen (3) liegen 
ia einfacher Reihe auf den oberen Enden der inneren Stäbchen ; die oberen 
äasseren (4)^ schlieasen sich in drei und mehr Reiben an die oberen 
Enden der änsseren Stäbchen an und werden in dieser Lage festgehalten 
Termittelst einer durchbrochenen Membran, Membrana reticufüTis, die, der 
Baeilannembran parallel, von den oberen Enden der Stäbchen ausgebt nnd 
in kreismnde Oeffnungen die Cilien tragenden Enden der Deckzellen auf- 
nimmt. Die oberen iusaeren Deckzellen alterniren mit unteren äuaseren, 
ebenfalls kegelfSrmigen Zellen '), die mit dem breiten Ende auf derBasilar- 
nembran festsitzen. 

Andere, mehr platte, im Ductus cocblearis enthaltene Zellen haben 
den Charakter von £p itbelz eilen -, ala solche kleiden sie den Sulcus spiralia 
tue (f), bedecken die äussere Hälfte der Basilarroembran und ziehen sich 
Tor dieser an den äusseren Deckzellen hinauf (h') *). 

Ueher dem acnsti sehen Endapparat breitet aich die Jifembrana tectoria''') 
aas; sie entspringt an der oberen Fläche des Labium vestibuläre dicht nach 
■DBeen von der Membrana Teatibularis und endet fiber den äusseren Deck- 
aellen. So weit sie auf dem Labium vestibuläre ruht, ist sie einfach und 



') Deiten'iche Zeilen. *) Claudius'' 
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dflnn ; der Theil, der den Endapparat deckt, erreicht eine hedeutende Mächtig- 
keit und besteht aus zahh-eichen Schichten feiner, in jeder Schichte paralleler, 
in benachbarten Schichten spitzwinklig gekreuzter Fasern. Das äussere Ende 
ist ein feines Netzwerk, yon welchem Fasern abwärts zu den oberen Flachen 
der oberen äusseren Deckzellen gehen. Ihr Yerhältniss zu dem Gilienbesati 
der letzteren ist noch nicht YöUig aufgeklärt 

Als eigentliche Nervenendzellen sind die Deckzellen und, wie es scheiDt, 
ebensowohl die oberen haartragenden als die unteren zu betrachten. 

Noch Yor dem Austritt aus dem Modiolus und während des Verlaufs 
durch den Can. spiralis modioli wird jede Nervenfaser durch eine Nerven- 
zelle unterbrochen. Die Neryenzellen in ihrer Gesammtheit bilden ein 
spiraliges Band, Häbenula ganglionaris. Die peripherisch ans denselben 
hervortretenden Fasern durchziehen die Lamina spiralis in anastomosiren- 
den Bündeln mit anfangs weiteren, gegen den Rand der Lamina spiralis 
sehr engen Maschen. An der Grenze des Labium tympanicum und der 
Membrana basilaris gehen die feinen NenrenbUndelchen durch eine regel- 
mässige Reihe feiner Oeffnungen ^) von der in Beziehung sum Ductus coch- 
learis äusseren Fläche der Membrana basilaris auf deren innere Fliehe 
über; dabei verlieren sie die Markscheide und verwandeln sich in feine 
Fäden, welche man zu den inneren und zwischen den Gehörstäbchen hin- 
durch zu den äusseren Deckzellen verfolgt hat 



CLXXXI. 



3. Geruohsapparat. 

Gleich dem knöchernen Gehörgang wird der knöcherne Nasencanal 
durch Ansatz eines Enorpelskelets, das aber hier aus hyaliner Sabstanx 
besteht, verlängert und damit die vordere Nasenöffnung, die am macerirten 
Schädel vorwärts sieht, nach unten verlegt Die Knorpel 'variiren in Form 
und Zahl; gewöhnlich finden sich drei, ein medianer und ein paariger jeder- 
seits; der letztere kann in mehrere Stücke zerfallen. 

Am medianen Knorpel (m) unterscheidet man eine perpendicnlire 
Platte, Scheide wandknorpel, die die Nasenecheide wand ergänzt (m'j 
und am vorderen Rande sich in zwei dünnere Platten, die Seitenplat- 
ten (m ), theilt, welche sich an die Nasenbeine anschlieasen und die Nasen* 
höhle von vom her decken. Beim Auseinanderweichen begrenzen die 

CLXXXI, 3. Seitenplatten mit ihren äusseren Flächen eine seichte Rinne (*), über welche 
ein Band von starken transversalen Bindegewebsbündeln (**) gespannt ist 

CLXXXI, 1 B. Zuweilen ist die Seitenplatte durch einen Einschnitt vom äusseren Rande 
her getheilt 

CLXXXI, 1.2. Der seitliche Nasenknorpel (?) umgiebt wie ein platter Bandstreif 

CLXXXI. 4. das vordere Ende des Naslochs, besteht also aus einem lateralen SchenkeU/*) 
und einem medialen (P). Der mediale Schenkel legt sich an den unteren 
Rand der Seitenplatte des medianen Knorpels an und folgt dem oberen 
Rande des Nasenflügels. Zuweilen wird eine Lücke zwischen der SeitenpUtte 

*) Der Häbenula perfarata. 
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und dem seitlichen Nasenknorpel durch ein paar (zwei his fünf) platte, CLXXXI, i B. 
unregelmäBsige Knorpelstückchen, Cartt, Gpacttles^ ausgefüllt. 

Der hintere Theil des Nasenflügels und das untere Ende der Scheide- CLXXXI, 4. 
wand (^**^ sind nicht vom Knorpel gestützte, einfache Hautfalten. 

Das Innere der Nasenhöhle theilt man in eine respiratorische und eine 
olfactorische Region. Die olfactorische Region wird durch die Ver- 
breitung des N. olfactorius bestimmt; sie reicht nicht über den unteren 
Band der mittleren Muschel und den entsprechenden Theil der Nasen- 
Bcheidewand hinab. Zur respiratorischen Region gehören demnach 
auch die Nebenhöhlen der Nase, die, abgesehen von den Communicationen 
mit der Gonjunctiva und Paukenhöhle, kaum einem anderen Zwecke, als 
der Verminderung des Gewichts des Schadeis, dienen können. Es darf be- 
züglich derselben, da die Schleimhaut der Nasenhöhle genau den knöcher- 
nen Wänden folgt und mit deren Periost yerschmilzt, gleichwie bezüglich 
der in die Nase vorspringenden Muscheln, auf* die Beschreibung des Schä- 
dels verwiesen werden. Nur die Einmündung der Nebenhöhlen in die 
Nasenhöhle wird im Allgemeinen durch vorspringende Falten der Schleim- 
haut verengt. 

Die Höhlen, die mit der Nasenhöhle in Verbindung stehen, sind fol- 
gende: 

In den oberen Nasengang, gedeckt von der oberen Muschel (Cs), CLXXXII, l. 
öfinen sich einzeln oder zu mehreren vereinigt die Zellen des hinteren obe- ^' 
ren Viertels des Labyrinths des Siebbeins. 

Der mittlere Nasengang nimmt durch eine spaltformige Oeffnung (1) CLXXXlI, 2. 
die vorderen und unteren Siebbeinzellen auf. Weiter vorn münden, über 
einer aufwärts concaven, durch den Proc. uncinatus des Siebbeins (S. 23) 
gestützten Falte, zu oberst der Sinus frontalis (2) und darunter mittelst 
einer länglichen Spalte (3) der Sinus m axillaris* In der Regel ist nur diese 
Eine Commnnication vorhanden, die von der obersten Ecke der Kieferhöhle CLXXXIII, t. 
aufwärts gerichtet (*) und demnach so ungünstig als möglich für denUeber- 
gang von Flüssigkeiten aus der Kiefer- in die Nasenhöhle angelegt ist; 
nicht selten hesteht noch eine zweite Verbindung beider Höhlen durch eine 
feine rundliche Oeffnung (4) über dem Anheftungsrande der unteren Muschel. CLXXXn, 2. 

In den vorderen Theil des unteren Nasenganges öfihet sich der Dno- 
toB lacrymaliB (S. 219). 

Die Foramina sphenoidalia, Mündungen der Sinus sphenoidales (S. 20), 
werden durch Schleimhautfalten bis auf eine runde oder spaltformige Oeff- CLXXXII, 1. 
nung (*) geschlossen. 

Das Ostium pharyngeum der Tube (5), welches durch den Vorsprung des CLXXXU, 2. 
Tubenknorpels in eine mehr frontale, als sagittale Ebene zu liegen kommt, 
befindet sich in geringer Entfernung hinter der hinteren Spitze der unteren 
Muschel. 

In den Can. incisivus senkt sich eine blinde Ausstülpung der Schleim- 
haut des Bodens der Nasenhöhle, der JDucfitö incisivus^ ein. Das für den CLXXXm, 2. 
Menschen bedeutungslose Organ erklärt sich als Rudiment des Jacobson'- 
schen Organs der Säugethiere, in welchem ein bis zum Gaumen herabstei- 
gender Ast des N. olfactorius seine Endigung findet 
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Die Schleimbaut der Nase ist im knorpligen Tbeil mit gescbichtetem 
Pflasterepitfael, in der respiratorischen Region und in allen Nebenhöhleiif 
die Siebbeinzellen nicht ausgenommen, mit Flimmerepithel bekleidet, welches 
in der Haupthöhle gegen dieChoanen, in den Nebenhöhlen gegen dieHaupt- 
höble flimmert. Die Regio olfactoria besitzt ihr eigenthümliches Nerven- 
epithel. 

Die mit dem Periost verwachsene Propria der Schleimhaut ist in den 
Nebenhöhlen der Nase dünn und drüsenlos oder doch nur mit vereinzelten, 
kleinen Drüschen versehen. Die Schleimhaut der eigentlichen Nasenhöhle 
ist stärker und in ihrer ganzen Ausdehnung dicht mit den punktförmigen 
CLXXXII, 2. Mündungen acinöser Drüsen besäet Die bedeutendste Mächtigkeit erreicht 
sie auf der unteren Muschel, so dass im Leben nur eine schmale Spalte 
zwischen der Scheidewand und der Muschel übrig bleibt. Die letztere ver- 
dankt diese Schwellung einem dichten Geflechte ansehnlicher Venenzweige, 
einem Blutreichthum , der .die Wirkung haben muss, die in die Nase ein- 
gesogene Luft rasch zu erwärmen. 

Der Bau der Regio olfactoria des Menschen ist wegen der pathologi- 
schen Veränderungen, die sie im Leben, und der raschen Zersetzung, die 
sie nach dem Tode erfährt, nur unvollkommen gekannt. Bei den Thieren 
zeichnet sie sich durch intensiv gelbe Färbung und durch eigenthümliche, 
lange und dünne blinddarmförmige Drüsen^) aus. Ihre hohen, schlanken 
Cylinderzellen sind constant ohne Cilien ; zwischen den Cylinderzellen stehen 
die Riechzellen, Zellen, die den Kern eng umschliessen, mit zwei ein- 
ander entgegengesetzten Fortsätzen. Ein peripherischer Fortsatz, der die 
Oberfläche erreicht, trägt bei allen Wirbelthieren, die Fische ausgenommen, 
einen Busch feiner divergirender Haare, die sogenannten Riechhaare 
(v. Brunn, Archiv für mikroskop. Anat. XVII, 141). Der centrale Fortsati 
ist dünner als der peripherische, und varikös; man hat Grund, ihn für 
eine abgerissene Nervenfaser zu halten. Die freie Oberfläche der Zellen 
der Regio olfactoria deckt eine glashelle Membran, lAmüans olfadom^ 
mit niedrigen Leisten, welche zwischen die Endflächen der Cylinderzellen 
eindringen, und mit feinen Löchern, durch welche die Härchen der Riech- 
zellen hervorschauen. 

Beim Menschen ist die gelbe Farbe der Regio olfactoria wenig auffal- 
lend und nicht beständig; sie rührt von einem in den Epithelzellen enthal- 
tenen körnigen Pigment her. Die Drüsen unterscheiden sich nur dnrch 
geringere Dimensionen von den Drüsen der Regio respiratoria, das Epithel 
ist nicht immer cilienloB und oft wechseln flimmernde und nicht flimmernde 
Oberflächen fleckweise mit einander ab. Die Existenz der Riechzellen ist 
jedoch auch bei dem Menschen nachgewiesen. 



^) Bowman*Bche Drüsen. 
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4. Gesohmaoksapparat. 



Die Endorgaae des GeBchmacksaerTen Bind die b«i Beschreibung der 
Zange (S 140) erwAboteo GeBchroackikolben >); aie finden sich, ausser 
SD den dort genannten Zungenpapillen, vereinzelt am Areas glossopalati- 
DOS und weiter Linsuf am weichen Ganmen und an der unteren Fläche der 
EpiglottiB Es Bind Bpindelförmige, in Spitzen ausgezogene Körper, in dem 




michtigen geschichteten Pflasterepitbel der genannten Locallt&ten dergestalt 
etngeBchlossen, dass ihr längster Durchmesser gleich ist der Dicke des 
Epithels. 

Auch dieGeBchmackskolben Bind aus zweierlei Zellen zusammengesetzt. 
Den lusseren grössten Theil des Geschmackskolbens bilden in mehreren 
dachziegelßrmig einander deckenden Schichten die Deckzellen, platte, 
liDggeBtreckte and mit dem längsten Durchmesser parallel der Längsaxe 
des Kolbens gestellte Zellen mit länglichem Kern. In der Aze des Kolbens 
liegen mehrere (bis 10) Geaohmackszellen, die, den Riechzellen ähnlich, aus 
eieem kngligen, den Kern eng amschlies senden Körper und zwei nach ent- 
gegengesetzten Richtungen von ihm abgehenden cylindrischen Forte&tzen 
beiteheu. Die peripherischen Fortsätze sind mit je einem kurzen Härchen 
vergeben. Mit diesen Barchen ragen sie ans Löchern der obersten Epithel - 
lelleDlsge berror, die entweder dnrch Ausschnitte zweier aneinander stossender 
Zellen begrenzt oder auch an einer einzigen Zelle durch geb roch eu sind. Der 
centrale Fortsatz ist ein Faden, der in die Propria der Scbleimbant eindringt 
und von dem sich wohl annehmen läset, dass er mit den gegen die Cutis 
Tordringenden Nervenfasern (f) in Zusammenhang stehe. 

') OeschmacksknospeD. Scbmeckbecber. 
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5. Tastapparat. 

Endi gongen von Tastnerven kommen yor in der ftosseren Hant, in der 
Schleimhaut der Mundhöhle, des ConjnnctiTalBacks nnd des YeBtibolam Ta- 
ginae. Die Fasern enden entweder frei mit geringen Anschwellungen oder 
sie gehen in terminale Nei^venzellen über. Die letzteren stehen einzeln oder 
in Gruppen, die von einer gemeinschaftlichen Hülle umgeben sind; die freien 
Enden erscheinen nackt oder von einer grösseren oder geringeren Anzahl 
TOn Kapseln umgeben. Danach gieht es vier verschiedene Endigungs- 
weisen der Tastnerven : 1) Tastzellen, 2) Tastkörperchen, 3) nackte Endeo 
und 4) Kolbenkörperchen. 

Die Tastzellen sind helle, blasige Zellen von meist ovaler Gestalt, 
mit deutlichem Kern und Eemkörperchen versehen, in welche an der einen 
Seite die Faser in der Art einzumünden pflegt, dass Faser und Zelle zu- 
sammen im Profil das Bild einer halben Note (P) geben. Die Schwann^- 
sehe Scheide bekleidet die Endfaser bis zur Zelle und überzieht auch diese 
letztere. 

Die Tastkörperchen enthalten mehrere Tastzellen, welche ent- 
weder ebenfalls eine ovale oder auch eine bimformige Gestalt zeigen. Die 
Zellen liegen so, dass sie mindestens mit einer ihrer Seiten an die Obei^ 
fläche des Körperchens heranreichen. Das Innere des Körperchens wird 
von den die Tastzellen versorgenden Nervenfasern gebildet, welche sich 
theilen und nach Art eines Glomerulus vielfach winden, ehe sie in den 
Zellen ihr Ende erreichen. Fasern und Zellen sind mit Scheiden bekleidet 
Ausserdem aber sendet eine gemeinsame Hülle in das Innere des Körper- 
chens quere Scheidewände, zwischen welchen sich die nervösen Fasern und 
Zellen befinden. Die Hülle selbst besteht aus mehreren Häutchen, welche 
sich aus platten Endothelzellen zusammensetzen. 

Die einfachen Endfasern sind nackte, an Goldpräparaten variköse 
Axencylinder, welche in canälchenartigen Hohlräumen zwischen den Epi- 
thelzellen des Stratum mucosum liegen und nach mehrfachen Theilongen 
in kleinen Knöpfchen endigen. 

Die Kolbenkörperchen enthalten einen terminalen Axencylinder, 
welcher bandförmig abgeplattet ist, eine deutlich nachweisbare Axencylin- 
derscheide zeigt, und ebenfalls bald mit einem rundlichen oder bimformigen, 
bald mit einem eckigen Knopf abschliesst. Die Faser ist zunächst um- 
schlossen von einem Innenkolben, welcher aus mehreren Blättern besteht, 
die an den beiden schmalen Seiten des Nervenfaserbandes in einer Raphe 
mit einander verbunden sind. In den einfacheren Formen ist dieser Innen- 
kolben von zwei bis drei kernhaltigen Hüllmembranen umgeben, welche 
mit denen der Tastkörperchen identisch sind. In den pomplicirteren For- 
men schieben sich zwischen den Innenkolben und die Höllmembranen noch 
Kapseln ein, welche ihrerseits wieder aus je zwei endothelialen Zellenhäat- 
chen bestehen, durch kurze Pfeiler mit einander verbunden, zwischen wel- 
chen sich circulär verlaufende Bindegewebsfasern und eine lymphatische 
Flüssigkeit befinden. In den iuneren Kapseln ist diese Flüssigkeit spar- 
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lieh, 80 ds88 die beiden zagebörigen Lamellen einander 8ebr nabe liegen. 
Je Däber der Peripberie der Körpereben, Um so grösser wird die Menge der 
Flüssigkeit zwischen den Lamellen. 

Die Tastzellen und Tastkörpereben stehen stets auf der Grenze zwi- 
schen Cutis und Epidermis, die Tastzellen meistens in den innersten Schich- 
ten der letzteren, die Tastkörperchen in den äuBsersten Lagen der Cutis, 
vorzugsweise in den Papillen der Hand und desFusses (S. 129). Die freien 
Endigungen finden sich immer in den äusseren Lagen der Schleimscbicbte, 
die Kolbenkörperchen dagegen liegen im Unterbautbindegewebe (der Hohl- 
hand und der Fusssoble) und sogar tief im Innern der Glieder (auf dem 
Lig. inteross. der oberen und unteren Extremität) und in den Körperhöblen 
(Mesenterium). Tastzellen und freie Endigungen sind über die Haut des 
ganzen Körpers yerbreitet. Die letzteren allein finden sich in der Cornea 
und im gröBsten Tbeil der Haare, während andererseits die zu Körperchen 
vereinigten Tastzellen die ausschliessliche Art der Endigungsweise in den 
Finger- und Zehenspitzen darzustellen scheinen. Sehr zahlreich sind solche 
Körperchen auch in der Conjunetiva und in den Gescblecbtsgliedem. An 
den Lippen und im Innern der Mundhöhle sind alle Arten von Endigungen 
gleich zahlreich. 

Die Tastzellen, Tast- und Kolbenkörperchen Bind ihrer Lage und ihrem 
Bau nach für Organe des eigentlichen Tastgefühls zu halten; die freien 
Nervenendigungen sind vielleicht Sitz des Temperatargefühls; doch muss 
dahingestellt bleiben, ob nicht einzelne derselben ebenfalls von Tastein- 
drucken erregt werden (F. Merkel, über die Endigungen der sensibeln 
Nerven in der Haut der Wirbelthiere, Rostock, 1879). 



V. Gefasslelire. 



Bei den höheren Wirbelthieren und dem Menschen wird das Blut, die 
allgemeine Ernährnngsflüsaigkeit, in einer doppelten kreisförmigen Bahn 
umhergetrieben. Aus dem Herzen, dem musculösen Behälter, der die Flüs- 
sigkeit durch seine Contraction in Bewegung setzt und durch eine Klappen- 
vorrichtung an seinen Oefifnungen die Richtung ihrer Bewegung bestimmt, 
strömt sie in die Körperarterie, Aorta, Die Verzweigungen der Arte- 
rie, die, indem sie den Körper durchziehen, immer zahlreicher und enger 
werden, fahren das Blut zuletzt in Netze mikroskopischer Röhrchen, Ca- 
pillargefässe, ans welchen ein Tbeil der Blutflüssigkeit austritt, um die 
Gewebe zu tränken und zu ernähren. Die Rückkehr des Blutes zum Herzen 
erfolgt in zweierlei Canälen. Der in den Capillargefassen verbleibende 
Tbeil des Blutes wird den Arterien entgegen in den Körpervenen, die 
auf dem Wege zum Herzen fortwährend durch Zusammenmünden an Zahl 
ab- nnd an Weite zunehmen, zurückgeführt. Den ausgetretenen Tbeil der 
Blutflüssigkeit, soweit derselbe nicht in Form von Secreten den Körper ver- 
lässt, nehmen Gef^sse auf, die mit capillaren Netzen neben den Blutgefäss- 
capillaren in den Geweben beginnen und meist in Begleitung der Venen, 
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jedocb von geringerem Kaliber, als diese, zum Herzen yerlaufen. Der belle, 
farblose Inhalt dieser Gefasse wird'Lympbe, die Gefässe werden Lympb- 
ge fasse genannt. Sie entleeren sieb in die Yenenst&mme, nabe vor deren 
Eintritt in das Herz. 

Durch den Austauscb mit der festen Substanz, dem sogenannten Pa* 
renchy m, hat das Blut Veränderungen erfahren, die es zu einer unmittel- 
bar erneuten Verwendung im Körperkreislauf untauglich machen. Die 
folgenschwerste dieser Veränderungen ist der Verlust an Sauerstoff und der 
Zuwachs an Kohlensäure, den die dunkle Farbe des in den Venen enthal- 
tenen Blutes gegenüber der bellrothen Farbe des arteriellen yerräth. Die 
richtige Mischung wieder herzustellen, ist der Zweck der Respiration, durch 
die das Blut in der Lunge der Einwirkung der atmosphärischen Luft aus- 
gesetzt wird. Die Lungenarterie, Ä. ptdfnonälis^ führt das aus dem 
Körper zurückgekehrte Blut zu den Capillargefässen der Lunge, die Lun- 
genvenen, Vv. pulmonales, führen das arteriell gewordene Blut dem 
Herzen wieder zu. Damit aber das arterielle und yenöse Blut sich unge- 
mischt erbalten, ist das Herz vollkommen in zwei Abtbeilungen geachieden, 
eine rechte, venöse, die das Körpervenenblut zur Lunge sendet, und eine 
linke, arterielle, die das Lungenvenenblut durch den Körper verbreitet 

Die Beschreibung des Gefösssystems behandelt in vier Abschnitten 
3) das Centralorgan des Kreislaufs, das Herz; 2) die Arterien (Blut* oder 
Schlagadern); 3) die Venen (Blutadern) und 4) die Lymphgefässe (Saug- 
ädern). Bei der Eintheilung der Gefasse ist also nicht die Qualität ihres 
Inhalts, sondern die Richtung des Stromes maassgebend und es zerfallen 
sowohl Arterien als Venen in die Gefllsse des grossen oder Körperkreislaufs 
und des kleinen oder Lungenkreislaufs. 



A- Herz. Cor. 



Das Herz ist eine dickwandige, kegelförmige Tasche, deren Hohlraum 
durch zwei, einander kreuzende Scheidewände in vier Fächer getheilt ist 
CLXXXV, 1. Die senkrechte Scheidewand (S' S") trennt, wie erwähnt, und zwar voll- 
ständig das rechte und linke Herz. Nach den Arterien, denen sie den 
Ursprung geben, wird die rechte Herzhälfte Lungenberz, die linke 
Körperherz genannt; nach dem Blute, das sie erfüllt, heisst die rechte 
Herzhälfte die venöse, die linke die arterielle. Die quere Scheide- 
wand theilt jede Herzhälfte in Atrium (Vorbof) und Ventrikel 
(Herzkammer). Aus dem Ventrikel entspringt die Arterie, das Atrium 
nimmt die Venen ^uf. Aus dem Atrium führt jederseits die Atrioventricu- 
laröffnung in den Ventrikel. Beim Herzschlag ziehen sich abwechselnd die 
beiden Atrien und die beiden Ventrikel zusammen. Die Zusammenziehung 
(Systole) der Ventrikel treibt das Blut in die Arterien, während zugleich 
die in Erweiterung (Diastole) begriffenen Atrien sich mit Blut füllen. Bei 
der nachfolgenden Zusammenziehung der Atrien wird das Blut aus densel- 
ben in den erschlafften Ventrikel getrieben. Der Rückfluss dea Blutes bei 
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der Systole der VeDtrikel in die Atrien, bei der IMastole der Ventrikel in 
die Yentnkel wird durch Klappen verhindert. 

Wenn man die Scheidewände des Herzens vertical und quer (oder 
horizontal) nennt, so geht man von der Vorstellung aus, die allerdings die 
Beschreibung yereinfacht, dass das Herz in der Brust symmetrisch, mit der 
Spitze nach unten, aufgehängt sei. Diese Vorstellung entspricht aber nicht 
der Wirklichkeit. Wirklich ist die Axe des Herzens mit dem oberen Ende 
rückwärts geneigt; die Basis liegt nach oben hinten und rechts, die 
Spitze nach unten yom und links, so dass beim Herzschlag der Stoss der 
letzteren gegen die Brustwand unter der fünften linken Rippe und in der 
Gegend der Vereinigung des Knochens mit dem Knorpel der Rippe gefühlt 
wird. Die in der ursprünglichen Anlage begründete Symmetrie der bei- 
derseitigen Herzhälfben wird dadurch gestört, dass alsbald nach der Geburt 
die Wände des linken Herzens wegen der grösseren Arbeit, die sie zu leisten 
haben, ein Uebergewicht an Masse gewinnen; sie ist auch dadurch alterirt, 
dass die beiden Arterienstämme beim Austritt aus ihren Ventrikeln nicht 
neben, sondern vor einander liegen und gekreuzt an einander vorübergehen. CLXXXJV, 1. 

Von der Kegelform weicht das Herz dadurch ab, dass es auf dem 
Zwerchfell ruht und im erschlafften Zustande sich mit seiner unteren, hin- 
teren, Fläche dieser Unterlage anpasst. Dadurch wird es möglich, eine 
hintere plane, eine vordere gewölbte Fläche und zwei stumpfe Seitenränder CLXXXYII, 2. 
%u unterscheiden« Mit der Contraction hebt sich die hintere Fläche vom 
Zwerchfell ab und nähert sich der Querschnitt mehr der Kreisform. Das 
Gewicht des Herzens schwankt innerhalb weiter Grenzen. Das mittlere 
Gewicht des blutleeren Organs wird zu 292 grm angegeben. ' 

Die Wandung des Herzens besteht aus gestreiftem Muskelgewebe; sie 
ist bedeutend mächtiger in den Ventrikeln, als in den Atrien, mächtiger im 
linken, als im rechten Herzen. Sie wird innen vom Endocardium, aussen 
von dem visceralen Blatt eines serösen Sackes überzogen, dessen parietales 
Blatt die innere Fläche des fibrösen Herzbeutels (s. u.) auskleidet. 

Die Anfügung der Scheidewände an die innere Oberfläche der Herz- 
wand markirt sich an der äusseren Oberfläche durch Furchen, welche theil- 
weise von den in Fett eingehüllten Stänunen der Emährungsgefässe des 
Herzens eingenommen werden. Aber nur an der hinteren Fläche des Her- 
zens lässt sich die verticale und horizontale Furche mit Ausnahme des CLXXXIV, 2. 
Kreuzungspunktes, den die Vena coronaria (Vc) verdeckt^ vollständig ver- 
folgen. An der Vorderfläche wird die horizontale Furche durch den Aus- 
tritt der Arterienstämme unterbrochen; die verticale Furche ist im Bereich CLXXXIV, 1. 
der Atrien hinter den Arterien verborgen und im oberen Theil der Ventrikel 
durch den Conus arteriasus überlagert, der in die A. pulmonalis (P) führt. 
Es ist Folge der stärkeren Musculatur des linken Ventrikels, dass die ver- 
ticale Furche der Ventrikel an der Spitze des Herzens nach rechts abweicht 
und es dem linken Ventrikel allein überlässt, die Herzspitze zu bilden. 

Die Horizontalfurche und somit die horizontale Scheidewand liegt der 
Basis des Herzens beträchtlich näher, als der Spitze. Da die Basalfläche 
des Herzens gewölbt ist, so gleicht jedes Atrium einigermaassen einem flachen, 
von zwei rechtwinklig zu einander gestellten Flächen begrenzten Kugelseg- 
meut, jeder Ventrikel einem spitzen Halbkegel. 

Henle, OrnndriBs der Anatomie. ]ß 
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CLXXXIV, 1. An jeder der vier Herzhöhlen lassen sich drei Wände unierscheiden: 

eine Tertical«, die zugleich die mediale ist und der yerticalen Scheidewand 
angehört, eine horizontale, an den Atrien untere, an den Ventrikeln obere, 
die mit der horizontalen Scheidewand identisch ist, und eine äussere, ge- 
wölbte, die einen Theil der Oberfläche des Herzens ausmacht. In den hin- 
teren Theil der äusseren Wand der Atrien münden die Venen; die vor* 
dere Ecke eines jeden Atrium setzt sich in das Herzohr, Auricula^ fort, 
einen platten Anhang mit abgerundetem und gezähneltem Rande. Die ^k- 
ricüla deXtra umfasst die Wurzel der Aorta, die Auriciäa Sinistra die 
Wurzel der A. pulmonalis; die rechte Auricula ist eine einfache Verlänge- 

CLXXXIX, 3. rung des Atrium, die linke ist gegen das Atrium durch eine EinschnüruDg 
Abgegrenzt und rechtwinklig gebogen. 

Die Ventrikel haben ihre arterielle Mündung, Ostium arteriosum, gleich 
der venösen, in der oberen Wand, in der Ecke, in welcher die horizontale 
Wand mit dem vorderen Rande der verticalen und der äusseren Wand sa* 
sammentrifft Im linken Ventrikel stossen beide Mündungen, die venöse 

CLXXXVI, 2. und die arterielle, unmittelbar an ^einander; im rechten sind sie durch die 
hinter der A. pulmonalis vorüberziehende Aorta aus einander gedrängt 

CLKXXV, 2. und durch eine musculöse Brücke (*) getrennt, auf welcher die Aorta aufliegt 

Um den Bau des Septum der Atrien zii verstehen, muss man beach- 
ten, dass es darauf ankam, eine Wand herzustellen, die bis zur Geburt den 
Uebergang des Blutes aus dem rechten Atrium in das linke erlaubt, mit 
dem ersten Athemzug aber beide Atrien gegen einander abschliesst. Bis 
zur Geburt vollzieht sich der Process, der der Respiration des Geborenen 
entspricht, durch den Nabelkreislauf. Die Nabelarterien führen das venöse 
Blut des Fötus zur Placenta, in welcher es der Einwirkung des sanerstoff- 
reicheren mütterlichen Blutes unterliegt, um arteriell durch die Nabelvene 
in den Körper des Fötus zurückzukehren. Das Blut der Nabelvene flieset 
theils direct, theils auf Umwegen durch die Leber in die Y. cava inf. nod 
aus dieser in das rechte und weiter in das linke Atrium. 

Die Communicationsöfi'nung der Atrien ist eine von rechts and nnten her 
zugängliche, anfangs weite Spalte, zwischen zwei Platten, die sich einander 

CLXXXVII, 3. entgegen, die Eine (S*) von der oberen und vorderen Wand, die andere (S*) 
von der hinteren und unteren Wand des Atrium entwickeln. Jene wird als 
eigentliche Scheidewand, diese als eine die Lücke der Scheidewand, Foramen 
ovale, verschliessende Klappe, Valvtila foraminis ovalis^ angesehen. Scheide- 
wand und Klappe entstehen in Form schmaler Säume, wachsen aber allm&lig 

CLXXXVII, 4. mit den Rändern an einander vorüber, dergestalt, dass der Rand der Scheide- 
wand (S^) im rechten, der Rand der Klappe (S^) im linken Atrium sicht- 
bar bleibt. Je näher der Geburt, um so länger und enger wird die Spslte 
zwischen beiden Platten. Der erste Athemzug hat den Erfolg, dass die 
Brusthöhle erweitert, die Lunge entfaltet und zur Aufnahme einer grösseren 
Blutmenge disponirt wird. Mit der Vermehrung des Zuflusses des Blutes 
zu den Lungen steigert sich die Quantität des durch die Pulmonalyenen 
zurückkehrenden Blutes, so dass der Druck, den es von links her gegen 
die Valv. foraminis ovalis übt, genügt, um dieselbe gegenüber dem Andrang« 
aus dem rechten Atrium geschlossen zu halten. Dem Verschluss der Klappe 
folgt bald die Verwachsung derselben mit dem eigentlichen Septam, die oft 
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unToIlstfiodig bleibt und ohne Nachtheil unterbleiben kann. Wenn sie yoI- 

leodet ist, so stellt die Klappe, yom rechten Atrium aus betrachtet, eine 

seicht vertiefte Fläche, Fossa Ovälis, dar, umgeben von einem ringförmigen CLXXXIX, i. 

Wulst, Iiifnbiis fossae OroZis; vom linken Atrium aus sieht man sie mit CLXXXIX, 3. 

einigen Zipfeln (F/) an die Scheidewand angeheftet. 

Die Scheidewand der Ventrikel ist nach rechts gewölbt, so dass an 
Qaerschnitten des Herzens der linke Ventrikel ein kreisförmiges, der rechte CLXXXVII, 2. 
ein halbmondförmiges Lumen zeigt. An der übrigens mächtigen, musoulösen 
Scheidewand zeichnet sich in der Nähe des oberen Randes eine dünne, hau- 
tige, transparente Stelle aus, welche als Pars tnembranacea septi ventricuJorum CLXXXVIII, 
beschrieben wird. Sie entspricht einer Lücke in der Musculatur desTheils ^' ^' 
der medialen Wand des rechten Herzens, der sich an die Wurzel der Aorta 
lehnt, und gehört nur deshalb theilweise dem Ventrikel an, weil der Ur- 
sprung der rechten Atrioventricularklappe quer über die Muskellücke hin* 
weggeht. 

Die horizontale Scheidewand zwischen Atrien und Ventrikeln, von der 
iD der schematischen Darstellung des Herzens die Rede ist, besteht in Wirk- 
lichkeit nur als ein Saum, Yon welchem die Klappen der Yenösen Mündung 
des Ventrikels ausgehen. Während der Diastole der Ventrikel liegen diese 
Klappen in Form häutiger, durch seichte und tiefe Einschnitte getheilter 
Lappen an der Wand der Ventrikel; die innere Oberfläche des Atrium geht CLXXXV, l. 
gerade und fast unmerklich in die innere Oberfläche der Klappe über; mit 
der Zasammenziehung der Ventrikel erheben sich die Klappen, jedoch i)ur 
insoweit, dass sie mit ihren abwärts convergirenden Flächen und ihren ein- 
ander genäherten Rändern einen von derAtrioventricularöffnungtief in den 
Ventrikel hinabragenden geschlossenen Trichter vorstellen, der innen vom CLXXXVII, 2. 
Blat der Atrien, aussen vom Blut der Ventrikel bespült wird. Der Saum, 
TOD dem die Atrioventricularklappe entspringt, ist ein bindegewebiger 
Ring, Annulus fibrasus atrioveniricularis, der ringsum die Musculatur der 
Ventrikel yon der der Atrien yoUständig scheidet, aber mit dem inter- 
stitiellen Bindegewebe der Muskelsubstanz zusammenhängt und sich in die 
bindegewebige Grundlage der Klappe fortsetzt. In dieser Art des Verlaufs 
wird der Faserring des linken Herzens dadurch unterbrochen, dass die ar- 
terielle und die yenöse Oeffnung mit einem Theil ihrer Ränder aneinander- 
stoisen und ein Theil der linken Atrioventrieularklappe aus der Aorten- 
warzel hervorgeht. So weit dies der Fall ist, wird die Klappe aus zwei 
Lamellen gebildet, von denen die Eine aus der inneren Haut der Aorta, die CLXXXVU, 1. 
andere aus dem Endocardium des linken Atrium sich fortsetzt. Die beiden 
Lamellen schliessen .eine bindegewebige Platte {*) ein, von deren äusserer 
Fläche Muskelfasern des Atrium entspringen. An der Uebergangsstelle 
in den regulären Faserring verdickt sich die Platte beiderseits zu einer 
mächtigen knorpelharten Masse, dem Knoten der Atrioventrieularklappe, 
Nodus Valvulae atruweniricularis dexter und N. V. a. Sinister. In die CLXXXVI, 2. 
Faserringe, mit denen sie zusammenhängen, senden diese Knoten cylindrische, 
gleichfalls knorpelartige Fortsätze, Fila coronaria. Man kann einen linken Fa- 
den (1), einen rechten (2) und einen mittleren unterscheiden, welcher letz- 
tere in zwei divergirende, den hinteren Rand der rechten und linken Atrio- 
ventricularöflnung umfassende Fäden (3, 4) sich theilt. Die Fila coronaria 

16* 
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sind nicht ganz bestAndig. Sie bestehen, gleich den Faserringen nnd deren 
Knoten, nur aas Bindegewebe. 

- Zu dem Bindegewebe , welches die Atrioventricularklappen Yon ihrem 
Ursprünge am Faserringe mitbringen, gesellen sich von unten her neue Züge, 
die dünnen platten Sehnen, Chordae tendineae der Musculi papiUcures, 

CLXXXV, 1. Die Musculatur der Herz wand, die an der äusseren Oberfläche ziem- 

CXC, 1. 2. i{qj^ qIjqq ,^^ y^Q einer glatten Membran überzogen ist, bildet nämlich an 
der inneren Oberfläche eines Theils der Atrien und an der ganzen inne- 
ren Oberfläche der Ventrikel ein Netz- oder Gitterwerk, stellenweise in meh- 
reren Schichten, und aus diesem Netzwerk springen yom Boden und Yon der 
unteren Region der Seitenwände der Ventrikel die kegelförmigen, mehr oder 
minder zerklüfteten, in eine grössere oder geringere Zahl von Spitzen aas- 
laufenden Papillarmuskeln in die Ventrikelhöhle Yor. Aus den Spitzen und 
auch aus den Seitenflächen der Papillarmuskeln entspringen die Chordae 
teudiueae und inseriren sich, yielfach und theil weise bis zu sehr feinen Fä- 
den verästelt, an den Rand und der unteren Fläche der Atrioventricular- 
klappe. 

Die Chordae tendineae halten, dem bei der Systole der Ventrikel von 
unten her andrängenden Blute entgegen, die Zipfel der AtrioYentricolar- 
klappe abwärts fest; sie müssen mit Muskeln in Verbindung stehen und 
sich verkürzen lassen, weil während der Systole die Entfernung ihrer beiden 
Befestigungspunkte abnimmt. Und weil das Spiel der Atrioventrikularklappen 
von der P^nergie der Papillarmuskeln abhängt, werden sie im Tode insuffi- 
cient und können auch durch vorübergehende Einflüsse vom Nervensystem 
insufficient werden. 

Ganz anders wirken die Klappen an den arteriellen Mündungen der 
Ventrikel. Die Wufzel der Arterien besteht aus Bindegewebe mit sparsamen 
elastischen Fasern, welches, wie der Faserring der venösen Mündung, aus 
dem interstitiellen Bindegewebe der Ventrikel- Musculatur hervor- und in 
die Wand der eigentlichen Arterie dadurch übergeht, dass das Bindegewebe 
allmälig durch elastische Fasemetze verdrängt wird. Die Klappen amEin- 

CXC, 2. g&i^g der Arterien, Valvulae semüunares, sind sogenannte Taschenventile, 

halbkreisförmige Membranen, welche mit dem bogenförmigen Rand, dieCon- 
cavität nach oben, an der Wand des Rohrs befestigt sind and mit dem ge- 
raden Rand von der Gefasswand abstehen. Der tiefste Punkt des angehef- 
teten Randes fallt noch in die Arterien wurzel; mit dem oberen Theil ihrer 
Anheftung ragt die Klappe in die eigentliche Arterie. Ueber die Mitte 
des freien Randes springt ein plattes Knötchen, Nodulus ^), vor. Die Zahl 

CLXXXVI, 1. der Klappen beträgt an jeder der beiden Arterien drei; in jeder steht Eine 
Klappe in frontaler Ebene, in der Aorta am hinteren, in der A. puhnonalii 
am vorderen Rande des Gefässes. Der Druck einer in der Arterie enthal- 
tenen Flüssigkeitssäule entfaltet, auch am todten Herzen, die Klappen, so 

CXC, 3. dass ihre Ränder einander berühren und sogar mit einem schmalen Saum 

aufwärts umschlagen. Zwischen den Befestigungen der Klappen an der Ar- 
terienwand wird die letztere durch die Stauung des Blutes in den Taschen 
bauchig hervorgetrieben. Die Erweiterungen werden Sinus ^) {Ss^Sp) ge* 



*) Nodulus Arantii. «) Sinus Vahahae. 
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nannt and an jeder Arterie ein reehter und linker, an der Aorta noch ein 
hinterer, an der Polmonalarterie ein vorderer unterscbieden. 

Der allgemeinen Besclireibung des Apparats ist noch Einiges über die 
Configuration der einzelnen Höhlen hinzuzufügen. 

In das rechte Atrium entleeren sich drei Venen, die F. Cava 8up.<, CLXXXIV, 1. 
welche dicht neben dem vorderen Rande des Septum die Decke des Atrium 
durchbricht, die F. Cava inf., die neben dem hinteren Rande des Septum CLXXXIV, 2. 
sich öffnet, und die V. Coronaria^ deren Mündung die hintere untere Ecke 
des Atrium unter der Mündung der Y. cava inf. einnimmt. Zwischen den 
Mündungen der Yv. cavae sup. und inf. springt, durch Anhäufung von Fett 
an der Aussenfläche des Atrium veranlasst, in das Lumen desselben ein que- CLXXXIX, 1. 
rer Wulst, Tuhercülum (f) *), vor. An das Tuberculum schliesst sich weiter 
abwärts der Limbus fossae ovalis an und das untere Hom des letzteren geht CLXXXIX, 2. 
in den halbmondförmigen Saum, Valv. Eustachii, über, der in fast horizon- 
taler Richtung an der vorderen Hälfte der Wand der Y. cava inf. hinzieht. 
Die Klappe ist im fötalen Herzen relativ breiter und bestimmt in Yerbin- 
dang mit der Yalv. for. ovalis die Richtung des Blutstroms aus der Y« 
Cava inf. Im Erwachsenen ist sie bedeutungslos. Die Mündung der Y. co- 
ronaria bedeckt von unten her eine unzulängliche, öfters durchbrochene oder 
in ein Netz feiner Fäden aufgelöste Klappe, Valv. ThehesiL Die laterale CLXXXIX«! .2. 
Wand des Atrium und dieAuricula sind durch die nach innen vorspringenden 
Maskelbündel, Mm, pectinati, netzförmig und mehr oder minder regelmässig 
gerippt. Zwischen den Muskelbündeln findet sich eine veränderliche Zahl 
kleiner Lacunen '), theils Mündungen kleinerer Herzvenen, theils Einstülpun- 
gen des Endocardium in Lücken der Muskelsubstanz. 

Das linke Atrium nimmt an beiden Ecken, an der Grenze der hin- CLXXXIV, 2. 
teren gegen die obere Wand, je zwei Pulmonalvenen, Vv. pulmonales dex- CLXXXIX, 3. 
trae und p. Sinistr,, auf. Die Mündung der linken Pulmonalvenen scheidet 
TOD dem Eingang in die Auricula ein schwacher Wulst, selten ein klappen- 
artiger, halbmondförmiger Yorsprung (*). Ein noch schwächerer Wulst (**) CLXXXIX, 3. 
zieht zur Linken der Yv.pulmon. dextr. an der Decke des Atrium hin. Der 
netzförmige Bau der Wandung ist auf die Auricula beschränkt. 

Im rechten Yentrikel ist die Atrioventricularklappe dreimal tief 
eingeschnitten und demnach dreilappig, tricuspidälis. Man unterscheidet 
einen vorderen Lappen') {Vta\ einen hinteren {Vtp) und einen medialen CXC, l. 
Scheidewandlappen ( Vtm), Yon den Papillarmuskeln erhebt sich ein vor- 
derer lateraler {Mpla) aus der Mitte der äusseren Herzwand, ein hinterer 
lateraler (Mplp) aus dem Winkel zwischen der hinteren Wand des Yentri- 
kels und der Scheidewand; jener vertheilt seine Chorden an den vorderen 
Qod hinteren, dieser an den hinteren und medialen Lappen. Der Rest des 
medialen Lappens wird durch einzelne, mit oder ohne Papillarmuskeln ent- 
Bprmgende Chorden (*) gestützt. Den medialen Theil des vorderen Lappens 
versorgt ein kleiner, aus dem Boden des Conus arteriosus hervorragender, 
medialer Papillarmuskel (Mpm). Oft sendet noch ein accessorischer Papil- 
larmuskel {**) Chorden zu dem vorderen Lappen. Der vordere Lappen der 



*) Tuberc. Lotceri. *) Foramina Thehesii. ») ZipfeL 
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CXC, 2. 



CXCI, 1. 



CXCl, 5. 



CaCI, 4. 
CXCI, 5. 

CXCl, 2. 
CXCI, 3. 



Tricuspidalklappe trennt Yon dem yenösen THeil des Ventrikels den arte- 
riellen, den Conns arteriosus, der sich in die Art. pulmonalis fortsetzt 

Im linken Ventrikel ist die Atrio - Ventricnlarklappe in s wei Lap- 
pen getheilt, welche einander parallel, einer Bischofsmütze ähnlich — daL'-r 
der Name hictispiäaUß oder miträlis, — der Eine Yom hinteren Rande derAo^ 
tenwurzel, der andere von der hinteren Wand des Ventrikels berabhaofr^L- 
Die Papillarmuskeln stehen, ein medialer (Mpm) und ein lateraler (Mpl\ 
meistens jeder in zwei Spitzen getheilt, einander gegenüber und jeder eckick* 
Chorden zu der ihm nächsten Hälfte des vorderen und hinteren Lappnj 
der Mitralklappe. 

Die Ergründung des Faserrerlaufs in der Herzwand gebort zu des 
schwierigsten Aufgaben der Anatomie. Das physiologisch wichtigste Resul- 
tat ist, dass die Musculatur der Atrien und der Ventrikel yoUkommen tos 
einander geschieden sind. Die Musculatur der Atrien lässt sich Btellta- 
weise auf zwei Schichten, eine äussere transversale und eine innere Yerticalo, 
zurückführen. Die transversalen Fasern setzen sich von den VenenstämmcL. 
deren Ringfasem in der Nähe des Herzens aus gestreiftem Muskelgevrl'^ 
bestehen, auf die Wand des Atrium fort; die verticalen Fasern neb&'C 
ihren Ursprung aus dem Faserring, namentlich aus den Knoten der Atr!»- 
ventricularklappe (2), doch strahlen von diesen auch Fasern in schräger nü 
transversaler Richtung aus. In der Auricula bilden Längsfasem die ia5^^r^. 
Ringfasern die innere Schichte. Platte Züge spannen sich in wechselLi'r 
Zahl über die Furche, welche an der oberen und hinteren Herswand d:-. 
Grenze der beiden Atrien bezeichnet. 

Den Hauptbestandtheil der Musculatur der Ventrikel bilden p^ttt« 
Ringe, die auf dem Verticalschnitt als Lamellen von etwa 0,1 mm Mächt:* 
keit erscheinen. Die Spalten zwischen den Ringen sind von Endothel ao^j-*- 
kleidet und stehen mit den Lymphgefässen der Oberfläche des Herzens b 
Zusammenhang. Die Blätter sind an einigen Stellen horizontal üher anM- 
der geschichtet, an anderen aufrecht gestellt, meist aber so geneigt, da» - ' 
von der äusseren gegen die innere Oberfläche der Wand aufsteigen. ^•' 
senden einander Faserbündel zu, durch deren Contraction sie einander l*-* 
nähert werden. Gegen die Spitze des Herzens schärfen sich die Blätter r 
und fliessen theil weise zusammen. Die Convergens derselben macht ^ub 
äuBserlich als sogenannter Herzwirbel, Vertex cardis, bemerklicL hD< 
dünne Lage longitudinaler Fasern bedeckt die Blätter an der äusseren Obrr* 
fläche (t), wie an der inneren (ff). An Stellen derOherfläohe, wo dieBlittfr 
auseinanderweichen, schieben sich prismatische Bündel (*) ein. Die luutT' 
longitudinale Schichte zieht an der Vorderfläche des Herzens mit g^gea d^: 
linken Rand convergirenden Bündeln yon der Basis zur Spitze herab (' • 
an der hinteren Fläche zeichnen sich platte Züge aus, die vom reobtes Fi- 
serring gegen den Rand {*) und in der Longitudinalfurohe {**) abwirtj 
laufen. 

Das Endocardium ist in den Atrien stärker, als in den Ventrik«'-. 
und im linken Herzen stärker, als im rechten. In den Atrien betUbt h 
aus übereinander geschichteten elastischen Lamellen, welche einerseits dort i 
Bindegewebe an die Muskclsubstanz geheftet, andererseits von einem Endctt 
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bekleidet sind. Ib den Ventrikeln enthält es, gleich der inneren Gefasshaut, 
nur feinste elastische Fasemetze. 

Das fibröse Pericardium umgiebt das Herz als ein weiter, schla£fer 
Sack ; es ist mit seiner unteren Wand an das Oentrum tendineum des Zwerch- 
fells angewachsen; sein obe]:^r Band befestigt sich an die grossen Gefass- 
Stämme über der Basis des Herzens (f, f). Von dieser Hülle ist das sogenannte CXCII, 1. 
parietale Blatt des serösen Pericardium, welches der inneren Oberfläche des 
fibrösen seine Glätte verleiht, nur theoretisch zu trennen. Das viscerale 
Blatt des serösen Pericardium ist eine Bindegewebslage, in deren tieferen 
Schichten sich Fett ablagert, bei jüngeren Individuen in der Regel nur um 
die Gefasastamme in den Furchen, bei älteren in grösserer Ausbreitung und 
selbst an den grossen Gelassen sich hinaufziehend. - Von der Uorizontal- 
furche des Herzens geht das viscerale Blatt in zwei scheidenförmige Fort- 
sätze gesondert, auf die an der Basis .des Herzens gelegenen Gebilde über. 
Der vordere dieser Fortsätze hüllt die durch Bindegewebe zu Einem Strang 
verbundenen Arterienstämme, der hintere Fortsatz hüllt die Atrien und 
die in dieselben mündenden Venen ein. Beide Fortsätze trennt eine quere, 
nach oben und unten geschlossene Spalte, Sinus transversus pericardii. 



B. Arterien, 



Die Verzweigung der Arterien ist im Allgemeinen eine dendritische, 
doch unterscheidet man collaterale Aeste, wobei der Eine der beiden 
Theiläste als Fortsetzung des Stammes aufgefasst wird, von den Endästen, 
die man als gleichwertige Theile des Stammes betrachtet. Ich werde in 
der folgenden Aufzählung der Aeste die collateralen mit arabischen, die End- 
äBte mit römischen Zififem aufführen. Wo das anatomische Herkommen 
ein Gefass in successiven Strecken seines Verlaufs mit verschiedenen Namen 
versehen hat (wie z. B. die Arterie der Oberextremität mit den Kamen 
Subclavia, Axillaris, Brachialis), werde ich die Reihenfolge durch Buchstaben 
bezeichnen. 

Das Bedürfhiss, den Gefassen Namen zu geben, findet einerseits in der 
Gleichartigkeit des Verbreitungsgebiets, andererseits in der Verringerung des 
Kalibers seine Grenze. Arterien von weniger als 0,5mm Durchmesser 
werden nur ausnahmsweise und nur dann beschrieben und benannt, wenn 
sie ausschliesslich ein Organ versorgen (A. centralis retinae) oder durch ibro 
Beziehung zu Knochencanälchen eine Bedeutung für das Skelet haben. 

Mit der Verästelung der Arterien pflegt die Abnahme ihres Kalibers 
gleichen Schritt zu halten und dem Kaliber ist im Allgemeinen, freilich nicht 
ohne zahlreiche Ausnahmen, die Mächtigkeit der Wand proportional. Um 
ein Bild von dem Kaliber der einzelnen Arterien und ihrer Zweige zu geben, 
werden folgende Zahlen genügen: der Durchmesser der Aorta beträgt am 
Ursprung etwa 28 nun, vor ihrer Theilung in die Arterien der unteren Kör- 
perhälfte 20 mm. Die Hauptarterie der oberen Körperhälfte hat an ihrem 
Ursprünge 13,5 mm, die Hauptarterie der unteren Körperhälfte 11,5 mm im 
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Durchmesser. Die übvigen Arterien ordnen wir nach ihrer Weite in secbs 
Gruppen und geben mit römischen Ziffern ihre Zugehörigkeit zu der £inen 
oder anderen Gruppe an. 

I. 8 Millimeter Durchmesser. Beispiel: Carotis comm. 

II. 6 y, „ „ ßrachialis. 

III. 5 „ „ n Ulnaris. 

IV. 3,5 „ » r» Temporaiis. 

y. 2 ^ „ „ Auncalaris post. 

VI. 1 — 0,5 » n n Supraorbitalis. 

Von praktischer Wichtigkeit sind die Anastomosen der Arterim, da 
auf denselben die Möglichkeit beruht, dass einem Eörpertheil auf verschie 
denen Wegen Blut zugeführt werde und nach Verschliessung des regulären 
Wegs ein sogenannter GoUateralkreislauf eingeleitet werde. Man nater- 
scheidet einfache und netzförmige Anastomosen. Die einfachen sind 
Verbindungen von je zwei Aesten meist stärkeren Kalibers benachl»arter oder 
entfernterer, namentlich auch symmetrischer Arterien beider Köiperkäifteo; 
sie stellen mehr oder minder conyexe Bogen dar, welche yon zwei Seiten 
her Zufluss erhalten. Die netzförmigen Anastomosen entstehen dadurch, 
dass Yon je zwei Stämmen zahlreiche aber feinere Gelasse in einander mün- 
den. Regelmässig sind die Gelenkkapseln von solchen Netzen umgehen. 

Durch die Yorcapi Haren und die capillaren Netze stehen zuletzt alle 
Gefasse mit einander in Verbindang, ausgenommen die in einigen Organen, 
wie im Gehirn, in der Milz u. a. vorkommenden sogenannten £n d a r t e rien, 
deren jede ihren besonderen, Yon den benachbarten unabhängigen Verbrei- 
tungsbezirk hat. 

Von den zahlreichen Arterienvarietäten sollen nur diejenigen enrihot 
werden, die eine besondere Bedeutung für die chirurgische Praxis habeo. 



1. Arterien des Lungenkreislauf 

Ä, pülmandlis. 

Die aus dem Conus arteriosus hervorgehende und vor der Aorta nub 
links aufsteigende Arterie theilt sich in einen rechten und linken k< 

TLXXXIV, 1. (Pd, P8\ die fast rechtwinklig zum Stamm und in fast horizontaler Rich- 
tung auseinandergehen, um den Hilus der Lunge, die rechte unter dfo 
Aortenbogen (aA) hindurch, zu erreichen. Von dem Theilungawinkel gebt, 
in der Flucht des Stammes, ein platt cylindrisches Band, Lig, Ariericsvm, 
zur unteren Wand der Aorta, an die es sich etwas nach links Tom Ursprung 
der Subclavia sin. (Sst) ansetzt« 

CXCII, 2. Das Lig. arteriosura ist der obliterirte Rest des JOucfus Brtertifsush 

eines Ganges, welcher bis zum Eintritte der Respiration wegsam war. I>tf 



1) D. a, Botalli. 
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Stamm der A. pulmonalis bildete mit dem Ductus Botalli im Fötus eine CXCII, 2. 
Wurzel der Aorta aus dem rechten Herzen, die sich mit der bleibenden 
Wurzel ans dem linken Herzen unter spitzem Winkel vereinigte. Während 
die linke Aortenwurzel die Arterien für die obere Körperhälfte aussendet, 
entspringen aus der rechten die beiden Lungenarterien. Sie leiten, so lange 
die Lungen collabirt in der Brusthöhle liegen, eine relatir nur geringe Blut- 
menge in dieselben ab. Sobald die Lungen in Thätigkeit treten, strömt 
ihnen die Hauptmasse des Blutes zu; der Ductus arteriosus verödet und ver- 
wandelt flieh in einen bindegewebigen Strang, in welchem sich nur selten 
ein engea Lumen erhält. In der Regel geht der Verschluss des Ductus ar- 
teriosus dem des Foramen ovale voraus. 



2. Arterien des Eörperkreislau&. 

Die Aorta ändert alsbald nach dem Ursprung ihre anfängliche Rich- 
tung vermittelst eines nach links und hinten *Über den linken Bronchus 
Terlaufenden Bogens in eine absteigende um; sie lässt sich demnach in drei 
Abtheüungen scheiden, eine aufsteigende, JLorta SLdscendenSy eine bo- CLXXXIV, l. 
genförmige, arcus ^orfoe, und eine absteigende, Ajortadescendens, ^^^^^ 
Die absteigende Aorta führt den Namen Brustaorta, JLorta thorcLcica^ so CXCUI. 
weit sie im Thorax enthalten ist; nach dem Durchtritt durch das Zwerchfell 
heisst sie Bauchaorta, JLorta oJbdominälis. In der Gegend des unteren 
Randes des vierten Bauchwirbels wird sie durch Abgabe der Gefässe für die 
untere Körperhälfte plötzlich auf ein dünnes, in der Aushöhlung des Kreuz- 
beins verlaufendes Stämmchen reducirt Dies Stämmchen, der Beckentheil 
der Aorta, ist die A, SacraUs media. 

Aus der Aorta a^scendens entspringen meist noch innerhalb der Sinus 
die EmährungsgeJEasse des Herzens, Aa, coronariae cordis dextra (crd) und 
sin. (crs). Aus dem arcus aortae kommen die Arterien des Kopfs und der 
oberen Extremität^ Carotis und Subclavia, unsymmetrisch, indem die Car(h 
tis dextra und Subclavia dextra aus Einem Stamm, der Anonyma hror 
chiocephalica^ hervorgehen, indess die Carotis Sin. und Subclavia Sin, 
gesondert entspringen. Dem Ursprung der oberen Gefässe der rechten 
Körperhälfte entsprechen die Ursprünge der unteren Gefässe auf beiden 
Seiten: nach jeder Seite giebt die Aorta einen Stamm, JLnanyma lliaca^ 
ab, der sich in die Beckenarterie, Hypogasirica, und in die Arterie der 
Unterextremität theilt. 

Analog der einfachen Arterie der Oberextremität, welche successiv die 
Namen Subclavia, .Axillaris, JBrachialis führt, folgen in der unteren Ex- 
tremität einander die drei Abtheilungen Hiaca, Oruralis, JPOplüea, Im 
Ellenbogen- wie im Kniegelenk zerfallen diese einfachen Stämme in drei, 
je Eine an jedem Rande und Eine in der Mitte des Unterarms und 
Unterschenkels. Doch sind sie darin verschieden, dass aus der einfachen 
Arterie der oberen Extremität als primitive Aeste die* beiden Randarterien, 
Ulnaris und Radialis, hervorgehen und das mittlere Gefäss, A, Interossea 
communis, aus der Ulnaris entspringt, während an der unteren Extremität 
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KorperBegment giebt der Stamm der Intercostales und der ihnen gleich- 
\rerthigen GeHLsse einen B. darsalis (cf) ab, für den entsprechenden Theil 
les Rückens und der Wirbelhöhle. Die Intercostales theilen sich constant, 
^lie tieferen Rumpfgefasse weniger regelmässig in einen oberen und einen 
unteren Ast (tV, iV) ihres Intercostalraums. Zur Unterstützung des Blut- 
laofs in den Rumpfwänden liefern aber auch die Arterien der Extremitäten 
ihren Beitrag. Aus der Subclavia jeder Seite entspringt die Ä. maul-' 
maria int^ die an der inneren Fläche des Thorax neben dem Brustbein 
herabläuft; aus der Iliaca jeder Seite entspringt die A. Bpigastrica Inf., 
<Iie an der inneren Fläche der Bauchwand neben der Linea alba aufwärts 
geht. Durch ansehnliche netzförmige Anastomosen der Bpigastrica inf. 
mit einem der Endäste der Mammaria int, Gpigastrica Sfup,^ wird in der 
vorderen Rumpfwand ein symmetrischer, verticaler Strom zwischen den 
Arterienstämmen der oberen und unteren Extremität hergestellt. Aus dem- 
selben sweigen sich, regelmässig allerdings nur in dem oberen Theil des 
Rampfes, horizontale Gefasse ab, die den intercostalen Aesten der Aorta 
entgegen gehen und dieselben fortsetzen. Die lateralen Zweige der Mam- 
maria interna und des Einen ihrer Endäste, der Ä, IXlusctdophrenica^ 
munden geradezu mit den Intercostalarterien (der Aorta) zusammen; sie 
werden Br, intercostales antt. {ia!) genannt. Die medialen Zweige der Mam- 
maria, Br, stemäleSj anastomosiren mit den gleichnamigen Gefassen der 
anderen Seite in der Gegend des Brustbeins. 



A. Aorta adscendens. 

Qire Aeste sind die 

Äa. coronariae cordis (ly), 

eine rechte (crd) und eine linke (crs); sie entspringen aus den entspre- CXCIV, 1. 2. 
cbenden Sinus, treten zu beiden Seiten der A. pulmonalis an der Vorder- 
fläche des Herzens hervor und geben zunächst jede einen Zweig aufwärts 
zum Atrium (*), ein feines Aestchen in die Furche zwischen der Aorta und 
der vorderen Wand der Atrien {**) und ein Aestchen zum Conus arteriosus 
(***)» Weiterhin geht der Stamm der rechten Coronaria in der Horizon- 
talfurche des Herzens auf die hintere Fläche und sendet in seinem gan- 
zen, die hintere Verticalfurche überschreitenden Verlauf feine Aeste aufwärts 
ZQ den Atrien und stärkere abwärts zu denVentrikeln« Unter den letzteren 
zeichnen sich eine am Rande und eine in der hinteren Verticalfurche herab- 
laufende Arterie (f , ff) durch ihre Starke und Beständigkeit aus. Die 
linke Coronaria theilt sich in zwei Aeste, einen yerticalen (er 6^), der 
in der vorderen Verticalfurche abwärts geht und nach beiden Seiten Zweige 
Bendet, und einen horizontalen icrs^% der in der linken Horizontal- 
furche zur Rückseite gelangt. 

Eine Eigenthümlichkeit der Goronararterien ist ihre mächtige, binde- 
gewebige Intima. 
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Carotis. A. thyreoidea 8up. 



B. Arcus aortae. 

Aas ihm entspringen vom concaven Rande einige feine Rr, tradieales 
und hranchiaJes und vom convexen Rande der Reihe nach von rechts nach 
links die A. anonyma brachiocephal., Carotis sin. und Subclavia sin. bald 
dicht gedrängt, bald in weiteren Abständen. Die Anonyma brachioceph. 
spaltet sich noch hinter dem Handgriff des Brustbeins in Carotis und Sub- 
clavia dextra, deren Verlauf von da an dem der gleichnamigen linken Ge- 
fasse gleicht mit dem einzigen Unterschiede, dass wegen der diagonalen 
von rechts-vom nach hinten-links gerichteten Lage des Arcus aortae die 
Gefösse linkerseits anfanglich tiefer, d. h. der Wirbelsäule näher liegen, 
als rechterseits. 



ccxvr. 



J. Carotis Comm. (i). 

Läuft fast genau vertical zur Seite der Trachea am Halse empor bis 
zum oberen Rande des Kehlkopfs, wo sie sich im Trigonum carot., zwischen 
den Mm. stemocleidomastoideus (Sem) und omohyoideus (OA), in die 
Carotis externa und interna spaltet. 



CXCV. 
CXCVI, 1. 



I. Carotis externa (ii). 

Der vordere und anfanglich weiter medianwärts gelegene der beiden 
Theilungsäste, erreicht, gedeckt von dem hinteren Bauch des M. biventer 
mandib., den Winkel des Unterkiefers, geht am hinteren Rande dieses Kno- 
chens, von der Parotis umhüllt, bis zum Kiefergelenk, unter welchem sie sich 
in ihre Endäste theilt. Ihre collateralen Aeste lassen sich nach der Richtung, 
die sie einschlagen, in drei Gruppen scheiden, vordere, hintere und mediale. 



f Vordere Aeste. 

1. A> thyreoidea SUp. (iv). 

Gerade oder im Bogen abwärts zum oberen Rande der Gland. thyreoi- 
dea, längs welchem sie sich in Drüsenäste auflöst. Ihre collateralen Aeste 
sind: 

1. E, stemocleidomastoideus, unbeständig. 

2. A. laryngea Sup. (v), über den oberen Rand der Cart thyreoidea 
in das Innere des Kehlkopfs. Anastom. mit der symmetrischen und mit 
der A. laryng. inf 

3. Rr. musctdares, verschieden an Zahl^ zu den oberen Enden der Tom 
Rumpf zum Zungenbein und Kehlkopf aufsteigenden und zu den vorderen 
Kehlkopfmuskeln. Die A, Cricothyreoidea (vi) verdient Erwähnung wegen 

*) Carotis facialis. 
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der bogenförmigen Anastomose, die sie auf dem Lig. crico-tbyreoid. mit der CXCV. 
symmetrischen Arterie bildet. CXCVI, l 

2. Ä. lingualis (iv). 

Dringt Yon ihrer Ursprungsstelle, dicht über der vorigen, am lateralen 
Rande des M. hyoglossus oder zwischen Bündeln desselben in die Zunge ein 
und yerläufl in derselben zwischen Mm. genioglossus und lingualis geschl&n- 
gelt bis zur Spitze, nach allen Seiten AeBte aussendend, von denen nur 
einige feinere über dem Ansatz des Frenulum die Mittellinie überschreiten. 
CoUaterale Aeste: 

1. Ein Zweig zum M. hyopharyng. 

2. R. byaideus, bildet mit dem symmetrischen Ast auf dem Zungen- 
bein eine bogenf(3rmige Anastomose und mit Zweigen der Aa. cricothyreoi- 
deae ein weitläufiges Netz auf der Cartilago thyreoidea. 

3.' A. djorsälis linguae, zur Schleimhaut des Zungenrückens und der 
Epiglottis und zu den am Seitenrande der Zunge eintretenden Muskeln. Zer« 
fällt oft in mehrere feine Aestchen. 

4. A» Sublinffiuüis^ über dem M. mylohyoid. an der lateralen Seite des 
Dttct. submaxillaris nach Tom. 

3. A. lHaxiUaris Bxtema (iv). 

Geht an der inneren Seite des hinteren Bauchs des Biventer mandibulae 
uod weiter an der oberen Fläche der Submaxillardrüse vorwärts; wendet 
sich am vorderen Rande der Insertion des Masseter aufwärts auf die Seiten- 
fläche des Gesichts und zwischen den oberflächlichen und den tiefen Gesichts- 
moskeln zur Gegend des medialen Augenwinkels. 

Neben einer grossen Zahl von Drüsen- und Muskelzweigen {Br. paroti- 
dei, masseterici u. a.) giebt sie folgende namhafte Aeste ab: 

1. A, SitbUlentalis, setzt sich in derFossa submaxillaris in der Rich- 
tung des Stammes fort und wendet sich neben der Protuberantia mentalis 
zur Kinnfläche. Versorgt die Muskeln der Submaxillar» und Kinngegend. 
Anastom. in der Submaxillargegend A. sublingualis, in der Kinngegend 
Aa. mentalis, labialis inf. und die symmetrische Arterie. 

2. A. labialis inf, und 

3. A. Labialis Stfp. ^}, gehen in der Nähe des rothen Lippenrandes, 
zwischen Muskel- und Drüsenschichte der Lippe, den gleichnamigen Arterien 
der anderen Seite entgegen. Aus der bogenförmigen Anastomose der oberen 
entspringen und laufen einander parallel zu beiden Seiten der Nasenscheide- 
wand die Aa. 8ept% narium ^. 

4. A. Hnfftüaris, die Fortsetzung des Stammes, die dem Nasenflügel 
und Nasenrücken zahlreiche Aeste sendet und mit der aus der Augenhöhle 
hervortretenden A. llasälis anastomosirt. 



^) A, coronaria hihii 8up» and inf, *) Äa, septi mohilis. 
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ff Hintere Aeste. 

1. Ä, SternoCleidomastoidea. 

CXCV. Verläuft in einem steilen Bogen über den N. bypoglossns zu ihrem 

Muskel. 

2. A. OCcipitälis (iv). 

Geht anfangs, Yom hinteren Bauch des Biyenter mandibulaa und 
▼om Stylohyoideus bedeckt, steil aufwärts, dann an der medialen 
Seite des Warzenfortsatzes im Sulcus occipitalis (S. 25) und über dem M. 
semispinalis capitis rückwärts und biegt am medialen Rande des Spie- 
nius capitis oder zwischen Bündeln desselben aufwärts um, um die 
gemeinschaftliche Sehne des Trapezins und Stemocleidomastoideus zu durch- 
bohren und sich mit spitzwinklig divergirenden Aesten {Rr, occipitaies) am 
Hinterhaupt zu verbreiten. Aus dem ersten aufsteigenden Theil entspringt 
ein Ramus stemocleidomastoideus, aus dem queren Theü gehen Jtr, cem- 
cales abwärts zu den Kacken muskeln. Feine Zweige dringen durch das For. 
mastoideum und durch das Fpramen parietale, wenn ein solches yorhanden, 
zur Diploe des Schädels und zur fibrösen Hirnhaut. 

8. Ä. tturictdaris post. 

Geht in der Rinne zwischen dem Warzenfortsatz und dem Ohrknorpel 
unter dem M. auricularis post. vertical aufwärts, verzweigt sich am Ohr and 
an der Seitenfläche des Schädels, anastomosirt mit den Aa. occipitalis u&d 
temporalis. 

Ein Ast dieser Arterie oder der vorhergehenden ist die A. stylomastt»- 
dea, die von unten in den Can. facialis eintritt, in der Paukenhöhle sich ver- 
breitet und bis in die Schadelhöhle vordringt 

ttt Mediale Aeste. 
1. A, pharyngea SLdscendens (y). 

Erreicht, zwischen Pharynx und M. pterygoid. int. aufsteigend, die 
Basis des Schädels, giebt unterwegs einige Rr. pharyngei and Muskelzweige 
dem Pterygoid. int. und den Gaumen muskeln und sendet durch den Cao. 
caroticus, die Forr. lacerum, jugulare und den Can. hypoglosai feine Aeste 
in das Innere des Schädels. 

2. A, palatina Odscendens. 

Entspringt zuweilen aus der vorhergehenden, oder aus der Maxillaris 
ext, geht zwischen den Mm. styloglossus und stylopharyngeus , denen sie 
Aeste giebt, zur hinteren Wand des Pharynx und durch diese zum Gaumen. 
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E n d ä B t e. 
I. Ä, maxiRaris Int (in). CXCVI, 2. 

Zieht darch die FoBsa infratemporalis in mehr oder minder starken 
Windoiigen median-Torwärts zar Fossa Bphenomaxillaris, Ton welcher aus 
lie nach yerschiedenen Richtongen darch die Ganäle und Löcher, die sich 
in die genannte Grabe öffnen, ihre letzten Zweige versendet. 

Man kann die Bahn, welche das Geföss durchläuft, in fanf Stadien ein- 
theilen und danach die zahlreichen Nebegäste desselben in fünf Gruppen 
ordnen: 

1. An der medialen Seite des ünterkieferhalses. Ton da gehen zwei 
kleine Seitenzweige aufwärts ab, die Ä, HurictUaris pPof, in den äusseren 
Gehörgang und zum Paukenfell, und die ui. ttfmpanica durch die Fissura 
petrotympanica zur Paukenhöhle. 

2. In dem Baume, der von den rückwärts divergirenden Bäuchen der 
Mm. pterygoidei begrenzt wird. Einander gegenüber entspringen die Äa. 
meningea media und Sdveöluris Inf. Die Meningea media geht durch 
das For. spinosum in die Schädelhöhle und yerzweigt- sich in den von der 
genannten Oe£bung ausgehenden Furchen an der äusseren Fläche der fibrö- 
sen Hirnhaut. Sie sendet vor dem Eintritt in' die Schädelhöhle Zweige den 
Gaamenmuskeln und der Tube, in der Schädelhöhle zum M. tensor tympani, 
in den Hiatus can. facialis und die Apertura sup. canalis tympanici, endlich 
durch die Wand des Schädels zur Haut und zur Schleimhaut der Neben- 
höhlen der Nase. 

Die AlTeolaris inf. tritt in den Can. alveolaris des Unterkiefers, nach- 
dem sie Yorher die im Sulcus mylohyoideus verlaufende A. Ulylollycndea 
abgegeben hat Vom Can. alveolaris aus schickt sie zahlreiche, sehr feine 
Aestchen zu den Zahnwurzeln, zum Zahnfleisch und der DiploÖ des Unter- 
kiefers und einen stärkeren Ast, A, mentalis^ durch das Foramen mentale 
zum Gesicht, wo er mit den Aa. submentalis und labialis inf. anastomosirt. 

3. An der medialen Fläche des Proc. coronoideus des Unterkiefers, 
zwischen dem M. pterygoid. int. und dem unteren Ende des M. temporalis. Von 
hier gehen die Aeste zu den Kaumuskeln aus, zwei Aa. temporctles J^Toff.^ 
die Eine am vorderen, die andere am hinteren Rande des gleichnamigen 
Muskels, eine A. IXlStsseteriea durch die Incibura mandibulae, die Aa.ptery- 
goideae, ferner eine A» buccinataria, welche längs dem oberen Rande des 
gleichnamigen Muskels verläuft und mit den Aa. maxillaris ext., alveolaris 
sap., infraorbitalis und transv. faciei anastomosirt. 

4. An der Tuberosität des Oberkiefers. Während die Arterie sich an ' 
demselben gegen die Fissura sphenomaxillaris hin windet, sendet sie feine 
Aeste, Aa, Mveolares Supp, postt., in die Canales alveolares postt. und einen 
ansehnlichen Ast, A. In/raOrbitcUis durch die Fissura orbit. inf. in den Gan. 
iniraorbitalis. Aus diesem Aste entspringen Br, arhitcUes zu den am Boden 
der Orbita gelegenen Muskeln und Rr. alveolares Supp. Bntt.^ welche mit 
den eben erwähnten Alveolararterien in der Wand und am Boden der Kiefer- 
hohle bogenförmig anastomosiren. Aus dem For« infraorbitale hervorgetre- 



CXCVI, 2. 
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Aa. temporalis superfia, ophthalmica. 
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ten, endet die A. infraorbitalis in Zweigen fQr die GesicbtsmuBkeln and in 
Anastomosen mit allen- übrigen im Gesichte sich verbreitenden Arterien. 

5. In der Fossa sphenomaxillaris. ' In ihr löst sich die Maxillaris ini 
in ihre Endäste auf: Ä. pterygopaHatina ^) durch den gleichnamigen Ganal 
zum Gaumen, theilt sich, wie der Canal, durch den sie Terläufb, in mehrere 
Aeste, von denen der st&rkste, Ä. päkUina nu^», den knöchernen Gaumen 
entlang bis zum For. incisivum läuft; A, SphenopalatifM^ durch die gleich- 
namige Oeffuung in die Nase, zerfallt alsbald in drei Aeste, A» pharpigea 
descendens zur Decke des Pharynx, A, Hasdlis pOst. zur Seitenwand und 
A. nasopalcUina zur Scheidewand der Nase; A, vidiatia durch den CanAl 
desselben Namens zum Pharynx jmd zur Tube. 

II. A, temporalis Superficialis (iy). 



d 



Geht in der Flucht des Stammes dicht vor dem Ohr über die Wnnel 
des Jochbogens und die oberflächliche Fascie des M. temporalis zur Seiten- 
wand des Schädels empor, über die sie sich mit zahlreichen Aesten aos- 
breitet. Noch unterhalb des Jochbogens giebt sie rückwärts die Aa. auri' 
cülares anit. und unter rechtem Winkel Torwarts die A. transversa taciei 
ab, die am vorderen Rande der Parotis zum Vorschein kommt; über dem 
Jochbogen die A. temporalis media ^ welche die Fascia temporalis darch- 
bohrt und in einer Furche der Schläfenschuppe aufwärts geht, und die 
A, ZygomaticO'Orbitalis vorwärts zum M. orbicularis oculi und zum lateralen 
Augenwinkel, an dem sie mit der A. lacrymalis anastomosirt. 



CCXVI. 
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II. Oarotis interna (ii) ')• 

Verläuft zur Seite des Pharynx vor den tiefen vorderen Halsmuskeln 
gerade oder wenig geschlängelt aufwärts, seitlich gedeckt von der V. juga- 
laris, von der Carotis ext. durch die Mm. styloglossus und stylopharyng. 
geschieden. In den Schädel tritt sie durch den Can. carot. in aufwärts con- 
vexem Bogen; in einem steileren, gleichfalls aufwärts convexen Bogen geht 
sie an der Seite des Wespenbeinkörpers vorwärts und biegt zuletzt in einem 
steilen vorwärts convexen Bogen, dessen Gipfel dem Eingang des Can. opti- 
cus entspdcht, median-rückwärts um. Aus dieser Krümmung entspringt die 
A. ophthalmica; die übrigen Aeste der Carotis int gehören der Basis des 
Gehirns an. 



1. A. ophtliaJmica (v). 

Tritt durch den Can. opticus in die Orbita und füllt mit ihren zahl- 
reichen und grösstentheils geschlängelten Aesten einen kegelförmigen Raum, 
dessen Axe einer ihrer Aeste, die A, Centralis retinae, bildet. Dieselbe durch- 
bohrt die Hüllen des N. opticus, verläuft mit dessen Bündeln zur Papilla 
optica und verzweigt sich von ihr aus in einem weitmaschigen, flächenhaften 



1) A. pdtatina descendens. ^) Carotis cerebraUs. 
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Nets, welches aaf die Betiiia besohränkt ist und ohne Commanication mit 
anderen Gefltosen des Bolbos in Venen übergeht. 

Die Übrigen Aeste kann man sich unter der Form Yon Eegelmftnteln 
Torstellen, welche einander einachliesBen: ein innerster, dessen Zweige in 
nächster Umgebung der EintrittssteUe des Sehneryen die Sdera durchbohren, 
ein mittlerer, dessen Zweige an die Muskeln und den vorderen Theil des 
Balbns sich yertheilen, und ein äusserster, der nur die obere Hälfte der 
Orbita einnimmt, aber über den Marge supraorbitalis hinaus auf das Gesicht 
sich fortsetzt. Veränderlich ist nur die Zahl und der Ursprung der Gefasse 
der einzelnen Kreise, indem sie bald zu mehreren aus Einem Stämmchen, 
bald vereinzelt und die kurzen Gefässe der inneren Kreise aus den längeren 
der äasseren entspringen. 

Die Äa. ciliares posH. dringen, etwa 20 an der Zahl, in der Umgebung 
des N. opticus in den Bulbus ein. Die meisten, Aa, ciliares hrcves, yer- 
ftsteln sich alsbald in derChoroidea; zwei, Äa, ciliar, longae (c^'), laufen un- 
Terästelt im horizontalen Meridian, einander gegenüber, an der inneren 
Fläche der Sclera bis zum Orbiculus ciliaris und theilen sich jede in zwei 
Zweige, die mit einander um den Giliarrand der Iris einen geschlossenen 
Ereis, Circulus arteriosus tndis^), erzeugen. In diesen Kreis treten yon 
aossen her die durchbohrenden Zweige der Aa. ciliares antt. ein; aus ihm 
gehen nach innen die Arterien der Iris und des C. ciliare hervor. 

Br. musciüares entspringen zum Theil selbständig aus der Ophthalmioa 
(^*), zum Theil als Aeste der langen Arterien. Die vorderen geben die 
Aa, ciliares antt. ab, welche auf der äusseren Fläche der Sclera geschlängelt 
gegen den Rand der Cornea verlaufen. Diese senden die eben erwähnten 
durchbohrenden Zweige aus; die auf der äusseren Fläche des Bulbus verblei- 
benden Aeste umgeben die Cornea mit einem engmaschigen Neti (Rand* 
Bchlingennetz). 

Dea oberen halben Kegelmantel repräsentiren drei Arterien, die A. la- 
crymalis am lateralen, die A. nasofrontalis am medialen Rande der Decke 
der Orbita, die A. supraorbitalis in der Mitte. 

Die Ä. ISLcrymalis tritt durch die Thränendrüse (8) am lateralen Augen- 
winkel hervor, anastomosirt mit der Zygomatico-orbitalis und sendet die CXCV. 
Aa. palpebralis lateralis Sup. und pälpebr. lat. Inf. in das obere und CXCVII, l. 
untere Augenlid. Noch in der Orbita giebt sie die feinen Aestchen ab, die 
dorch die Cann. zygomatico-temporalis und zygomatico-facialis (*) zur 
Schlafengrube und Wangenfläche gehen. 

Der Stamm der Ä, nasofrotUalis schickt durch die Forr. ethmoidalia 
die Äa. Bthmaid, post. und Gthmoid. Ant. in die Schädelhöhle, von wo aus 
die letztere durch die Lamina cribrosa in die Nasenhöhle gelangt. Er giebt 
beim Austritt aus der Orbita die Äa. palpebraiis medial. Sup. und pZ>. 
med. in/, ab, die in den Augenlidern den gleichnamigen Aesten derLacry- 
malis entgegengehen und mit ihnen an der Vorderfläche des Tarsus die ÄT" 
cus tarsd bilden. Er theilt sich sodann in einen oberen Ast, Ä. frontalis, CXCV. 
der an der Stirn emporsteigt, und einen unteren, B. Uasälis^ der mit der 
A angularis anastomosirt und sie zuweilen vertritt. 



') Circulus art. iridis maj. 

He nie, OmndxlM der Anatomie. 17 
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258 Aa. commun. post, choroid., cerebri ant o. med^ subclavia. 

Die Ä. SupraOtbitalis geht unmittelbar unter der Decke der Orbita 
vorwärts und durch das Foramen (oder die Incisura) supraorbitalis cur Stirn- 
gegend. 



CXCVU, 2. 



2. Ä. iMnmiunican» post. (▼). 

Ein rflckwärte laufender Verbindungsast der Garotia int. mit Aeslen 
der A. vertebndis (s. diese). 



S. Ä» cboraidea (vi). 

Eine nicht ganz beständige» suweilen in mehrere feine Aeste serfsIleDe 
Arterie, die dem Tractus opticus entlang rftckw&rts läuft und die am Boden 
des unteren Homs des SeiteuTentrikels gelegenen Theile versorgte 



4. A. Oerdm Bni, (iy) ^). 

Median- und im Bogen Torwarts über dem N. opticus cur meditnen 
Spalte der Grosshimhemisphären, der symmetrischen Artene entgegen, mit 
der sie durch Yermittelung eines kursen Qaerastes, Ä. COmmumcans Bnü^ 
anastomoeirt. Beide Geftsse verlaufen alsdann dicht neben einander über 
das Knie des G. callosum auf dessen obere Fläche und geben diesem Körper 
und der medialen Oberfläche der Hemisphären ihre Zweige. 
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5. A» Cerebri media (in) ')• 

Dringt seit- und etwas vorwärts über der Spitse des unteren Lappeni 
in die seitliche Spalte der Grosshimhemisphäre ein und verbreitet sieb an 
den Wänden derselben und an der unteren Fläche des vorderen Lappens. 



JZ Arterie der OberextremitäL 

a. Subclavia, ^ 

Diesen Kamen führt die Arterie von ihrem Ursprünge aa bis in ^ef 
Stelle, wo sie unter dem Schlüsselbein hervortritt. Dir Durchmesser betrftgt 
am Ursprung 12, unter dem Schlüsselbein 9 mm. In aufw&rts oonTexem 
Bogen geht sie hinter dem M. scalenus ant. (8), der sie von der Y. sab- 
clavia trennt, in der nach ihr benannten Forche der ersten ^ppe herab. 
Ihre collateralen Aeste, aiemlich regelmässig in ihrem Yerllnf » aber wech- 
selnd in den Ursprüngen« gruppiren sich folgendermaasaen: 



>) A» corporis ca//ost, «) A» fossae Syhii. 
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* Aus dem aufsteigenden Theil des Bogen«. 
1. Ä. VerMMrälis (in). 

Tritt in das Foramen transTersarium des seobsten Halswirbels ein, Iftuilb 
darch die entsprecbenden Löcber der übrigen Halswirbel aufwärts und über 
den Sinns atlantis durch das For. occipitale in die Scbädelböhle. Die Ar- 
terien beider Seiten gehen, nachdem sie die fibröse Hirnhaut durchbohrt, 
anfangs einander parallel neben dem verlängerten Mark, dann oonvergirend CXCVII, 2. 
&n der unteren Fläche des verlängerten Marks vorwärts und fiiessen dicht 
Tor dem hinteren Rande der Brücke zu Einem unpaaren Oefäss, A. bs^süa- 
ris, snsammen. Am vorderen Rande der Brücke theilt sich die Basilaris in 
die beiden Aa. Cerd>ri pOstL In die A. cerebri post. mündet jederseits die 
aas der Carotis int. entspringende A. commun. post. (cop) ein und schliesst 
60 die kreisförmige oder, richtiger gesagt, sechsseitige Anastomose, Circulus 
arteriosus^)^ durch welche die vier Hauptarterienstämme, die der Schädel- 
hohle Blut zuführen, sowohl die beiden Stämme Einer Seite als auch die 
symmetrischen beider Seiten unter einander communiciren und ihren Druck 
ausgleichen. 

Der Halstheil der A. vertebralis schickt an jedem Wirbelabsohnitt kleine 
Aeste nach allen Seiten aus. Aus dem in der Schädelhöhle gelegenen Stück 
der Arterien entspringen dieAa. spinales antt. und postt (vi). Die Aa. Spi- 
nates &nü. vereinigen sich zu einem unpaaren Gefass, welches, ohne an Kali- CXCVin, 2. 
her abzunehmen, vor der vorderen Medianfhrche des Rückenmarks bis zum 
Filum terminale herabläuft und nur hier und da einen mit der Nerven- 
vurzel austretenden Seitenzweig abgiebt Die Aa, Spinales postt. halten 
sich an der Seitenfläche des Rückenmarks in dem Winkel, den die hinteren 
Ner?enwurzeln mit dem Rückenmark begrenzen, und senden mit jeder Ker- 
venwurzel einen feinen Zweig durch das For. intervertebrale zur Anasto- 
mose mit Zweigen der A. intercostalis. Am Conus terminalis münden die 
Aa. spinales postt. zusammen mit seitlichen, rückwärts umbiegenden Aesten 
der A. spinalis ant. Ueber den Verlauf der GefÜBae in der Substanz des 
Rückenmarks vgl. Adamkiewicz, die BlutgefUsse des menschl. Rücken- 
marks. Aus dem LXXXIV. o. LXXXY. Bde. der Wiener Sitzungsberichte. 

Aus dem Ende der A. vertebralis und aus der A. basilaris entspringt 
eine Reihe von queren, nur selten symmetrischen Aesten, A. OerehelU Inf. CXCVII, 2. 
post., A. Oerebdli Inf. An^., A. Oerebelli 8up., welche die untere und obere 
Fläche des Kleinhirns versorgen, zwischen diesen feinere, mit den Nerven- 
wnrzeln austretende Aeste, unter anderen eine A. BUditiva, die den K. acu- 
sticus in das Labyrinth begleitet. Die A. cerd>ri post. wendet sich vor dem 
N. oculomotorius und über dem Tentorium seitwärts und verzweigt sich mit 
aufsteigenden Aesten im Thalamus und den Yierhügeln und mit rückwärts 
laufenden Aesten an der inneren und unteren Fläche des hinteren Lappens 
des Grosshims. 



') Circulus arteriosus WiUisiu 
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Aa. mammaria int., intercost supr. 



CCXVII, 2. 



** In der Brastwand absteigende Aeste. 
Einander gegenüber ein vorderer und ein hinterer Ast; der vordere Ast: 



CXCVUI, 1, 



2. Ä, znammaria ini. (it), 

läuft über die Spitze der Pleura, an der hinteren Fläche der V. anonyma 
brachiocephalica, dann des Stemoclaviculargelenks zur yorderen Brastwand 
und zur Seite des Brustbeins, zwischen den Rippenknorpeln und dem M. trans- 
versus thoracis ant., bis in den sechsten Intercostalraum, wo er sich in seine 
Endäste spaltet, ^ie Ä, Opigastr. 8up. (v), die in der Flucht des Stamms 
an der Bauchwand abwärts zieht, um mit der Epigastrica inf. zu anastomo- 
siren (S. 251), und die Ä, znusculophrenica ^ die an der Seitenwand des 
Thorax zwischen den Zacken des Zwerchfells und des H. trsoiSY. abdom. 
hinzieht. 

Von dem Stamm gehen nach vier Seiten Aeste ab: unregelmässige rück- 
wärts zu den Brusteingeweiden, dj^Br.mediastmiei^ thymici und eine ii.p0rt- 
cardiaco-pJirenica (vi), die den K. phrenicus begleitet. Regelmässige Aeste, 
Er, intercostales antt, (ta')« welche lateral wärts den Intercostalarterien ent- 
gegen gehen, und Br. stemcUes, die sich median wärts gegen das Brustbein 
wenden, wurden schon oben (S. 251) erwähnt. Vorwärts dringen durch die 
Brustwand die Rr. perjbrantcs (pf) zu den Brustmuskeln und bei Frauen 
zur Brustdrüse. 

Als eine häufige Varietät der A. mammaria int. erscheint ein Ast de^ 
selben, Mammaria int, lateraHis, der an der Innenfläche der Seitenwand des 
Thorax herabgeht und die Intercostalarterien ebenso kreuzt und unterbricht, 
wie es die reguläre Mammaria int. an der vorderen Wand des Thorax tbnt 



3. Ä, iniercostälis Suprema (it), 

der hintere der an der Brustwand absteigenden Aeste, läuft über dem 
Stamm des letzten Cervicalnerven zum Hals der obersten Rippe und theilt 
sich über derselben in zwei Zweige von fast gleichem Kaliber. Der Eine, 
die Fortsetzung des Stamms, zerfällt wieder in zwei Aeste, die im ersten 
und zweiten Intercostalraum vorwärts umbiegen und sich ganz wie die 
Aa. intercostales aus der Aorta thoracica verhalten. Der andere, A. OerVi- 
calis Prof,^ geht hinter den Mm. scaleni aufwärts, um die tiefen Nacken- 
muskeln bis zum Epistropheus zu versorgen. 

♦♦♦ Aus dem Truncus thyreocervicalis (II). 

Mit diesem Namen belegt man einen kurzen Stamm, der an der media- 
len Seite des M. scalenus ant. aus der vorderen Wand der Subclavia elnpo^ 
steigt und nach kurzem Verlauf in die folgenden vier Aeste zerfällt: 
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4. A. thyreoidea Inf, (iv). 

Hinter der Carotis comm. znin BeitUcben nnd unteren Rande der Gland. 
Üiyreoidea; giebt einen R. laryngeus vfif, (yi) ab, der unterhalb des M. la- 
lyngopharyngeus an die hintere Wand des Kehlkopfs tritt, in dessen Mus- 
kehl und Schleimhaut sowie in der vorderen Wand des Pharynx sich ver- 
ästelt und mit der A. laryngea sup. anastomosirt. 

5. A. CerVicalis Bdscendens (t). 

Steigt am Halse gerade aufwärts zwischen den Zacken der lateralen 
und medialen hinteren Halsmuskeln; verzweigt sich an beide. 

6. A. CerVicoktis Su/perfidalis (v). 

Quer und oberflächlich durch die Fossa supradayicularis zum Bande 
des M. trapeziuB. 

7. A, transversa Sfcaptdae (iv). 

Parallel der vorigen, aber weiter unten, meist hinter dem Schlüsselbein 
versteckt, zurincisura scapulae. Giebt auf diesem Wege Aeste zum M. sub- 
clavins, zur äusseren Fläche der Brustwand imd einen R. acroniiaiis zur 
Gegend des Acromioclaviculargelenks. Der an der Incisura scapulae an- 
gelangte Stamm geht in der Begel über dem Lig. transv. scap. sup. in die 
Fossa supraspinata und aus dieser unter dem Lig. transv. scap. inf. in die 
Fossa infraspinata. Versorgt die gleichnamigen Muskeln; anastomosirt mit 
der A. circumflexa scapulae. 

**** Jenseits des M. scalenus ant. entspringend. 
8. A, transversa CöUi (iv). 

Verläuft den beiden vorigen parallel, in der Höhe ungefähr zwischen 
denselben, aber weiter zurück als beide, unmittelbar auf dem M. scalenus 
medius und nicht selten durch einen Schlitz des M. scalenjas post, dann 
durch den Plexus brachialis zum oberen Bande des Schulterblatts. Sie er- 
reicht den oberen medialen Winkel desselben, sendet von da Aeste zur Fossa 
BQpraspinata, zum Deltoideus und Trapezius und theilt sich in einen auf- 
steigenden und einen absteigenden Ast; der B. ascendens verbreitet sich in 
deu Mm. splenii und der nächst tieferen Schichte der Nackenmuskeln, der 
^ descendens geht längs der Basis des Schulterblatts zwischen den Mm. 
rhomboidei und dem M. serrat. post. herab, vertheilt sich an dieselben und 
dringt mit seinen letzten Zweigen in den M. latissimus. 
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Die drei zuletzt genannten queren Aeste der HaUgegend vertaascheD 
öfters ihre Ursprünge oder entspringen selbständig oder in anderen Com- 
binationen. Charakteristisch ist für sie die Endigung der Cervic. superf. in 
dem Rande des Trapezius, der TransT. scapulae am lateralen, der TransT. 
colli am medialen Rande des Schulterblatts* 



b. Axillaris. 

CXCIX, 1. Axillaris heisst die Arterie der Oberextremität während ihres Yerlaufi 

durch die Achselgrube, d. h. vom unteren Rande des Schlüsselbeins bis zum 
unteren Rande der Sehne des M. pectoralis maj. Sie hat auf dieser Strecke 
eine ziemlich gerade lateralwärts absteigende Richtung, ruht mit dem obe- 
ren Ende auf der ersten Rippe, nähert sich mit dem unteren dem Armbein, 
von dem sie nur durch den M. coracobrachialis geschieden ist, und wirdvom 
M. pectoralis minor gekreuzt. 

Ihre collateralen Aeste strahlen nach drei Richtungen aus, medianwärts 
gegen die Brustwand, Äa, thoradcae^ lateralwärts zum oberen Ende des Ann- 
beins, Aa. drcumflexae humeri^ und hintere zur Rück^wand der Achselhöhle, 
Aa. suhscapulares. 



f Aa. thoracicae. 
1. A, thoracica Suprema. 

Spaltet sich am oberen Rande des M. pectoralis minor in zwei Aeste, 
einen tieferen zum M. serrat. ant. und den Intercostalmuskeln der zweiten 
bis fünften Rippe, und einen oberflächlichen, der Torzugs weise den M. pec- 
toralis maj. Tersieht. 

2. A, ibjoracico-SUromialis, 

Yersendet vom oberen Rande des M. pector. min. ihre Aeste nach drei 
Seiten, Rr. pedoräles^ medianabwärts, einen B, deltoideus lateralabwärts, und 
einen R. acromiälis gerade lateralwärts zu den Clavicularportionen der Hm- 
pectoralis maj. und deltoideus und zum Schultergelenk, welcher, den Ansati 
des Deltoideus durchbohrend, mit dem R. acromiälis der A. transT. scap. 
anastomosirt. 

3. A, thoracica longa. 

Läuft auf dem M. serrat. ant. gerade abwärts, vor- und rückwärts 
Zweige aussendend. Von den vorderen Zweigen biegen einige um den Rand 
des M. pectoralis maj. aufwärts um zur Mamma. 



Aa. circumfl. humeri, Bubscapnlares, brachialis. 2G3 

ff Aa. oircumflexae humeri. 
1. Ä. Circumflexa bumeri SLnt 

Ein feines Aestchen; windet sich unter dem oberen Ansatz des Sehnen- 
bogens des M. coraco-brachialis Torw&rts um den Armbeinbals, zieht quer 
durch den Snlcus intertubercularis und spaltet sich jenseits desselben in 
einen aufsteigenden Ast zum Schultergelenk und einen absteigenden, der 
sich im Periost des Armbeins verliert 

2. A. Circumflexa bumeri post. (ly). 

Entspringt in gleicher Höhe mit der vorigen, schlingt sich vor dem 
M. anconeus long, am die hintere Fläche des Armbeins und endet im M. del- 
toideuB, mit einigen Zweigen aach im M. anconeus long, und im Ansatz des 
M. latissimus. 

■ 

ftf Aa. aabscapalares (Ss), 

Es sind zwei bis drei obere, welche ganz im M. subscapularis aufgehen, 
und eine stärkere untere, die sich am äusseren Rande des Schulterblatts in 
zwei Aeste theilt. Eine Ä, tboracico-dlorsälis läuft hinter der A. thorac. 
longa, mit ihr anastomosirend, zwischen M. serrat. ant. und latissimus an 
der Seitenwand des Thorax herab. Eine Ä. Circumflexa SCapülae schlägt 
sich, median wärts vom M. anconeus long., auf die Bückseite, sendet den 
Mm. anconeus, teres min. und maj. und dem hinteren Rande des Deltoideus 
Zweige und vertheilt ihre Endäste in der Fossa subscapularis und in der 
FoBsa infraspinata, in der sie mit der A. transversa scapulae ein weitläufiges 
Netz bildet 



0. Brachialis (ii). 

Nach dem Austritt aus der Achselgrube liegt die Arterie der oberen ccxvni, 2. 
Extremität, die nunmehr Brachialis genannt wird, mit zwei begleitenden 
Venen und dem N. medianus an der medialen Seite des M. biceps vor dem 
Lig. intermusculare mediale. Gegen die Ellenbogenbeuge folgt sie dem 
Bande des M. biceps auf dem M. brachialis int zur Mittellinie des Arms 
und gelangt unter der oberflächlichen Sehne des Biceps in die abwärts zu- 
gespitzte Orube zwischen den Mm. brachio-radialis und pronator teres, in 
welcher sie sich in ihre Endäste spaltet 

Ihre coUateralen Aeste sind, neben einer grösseren oder geringeren 
Zahl kurzer Muskelzweige: 
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Aa. brachialis, radialis. 



cxcix, 2. 



1. Ä. Oollcderalis radialis 8up. 

Auf der vorderen Fläche des Armbeins in transTersaler Bichtiug inr 
Insertion des M. deltoideus. 



2. A, profunda hrachii (iy). 

Wendet sich mit dem N. radialis auf die Bückseite des Arms in die 
Lücke zwischen den Mm. anconeas long, und int., giebtrücklaufende Zweige 
dem ersten dieser Muskeln und zerfällt dann in zwei Aeste, Ä. €^Uaierdlü 
media und Oollateralis radialis Inf. Die erste geht in der SubstaDz des 
M. anconeuB int. abwärts zum Rete cubitale (s. u.); die andere tritt unter 
dem unteren Rande des M. anconeus br. hervor und geht an der Rückseite 
des Arms über den lateralen Epicondylus hinweg zum Unterarm« Giebt in 
der Regel die A. nutritia des Armbeins ab. 

3. Ä. CoUateralis tünaris 8up. (iv—v). 

# 

Entspringt in fast gleicher Höhe mit der Profunda brachii, giebt auf- 
steigende Aeete zum M. anconeus longus und eine Anzahl absteigender 
Aeste, die zum Theil hinter dem Lig. intermusculare im M. anconeus int. 
enden. 

4. Ä. Oattaierälis Jllnaris Inf. (y). 

Geht über dem medialen Epicondylus rechtwinklig aus der A. brachis- 
lis hervor und theilt sich sogleich in auf- und absteigende Aeste zu den 
Mm. brachialis int. und pronator teres und einen auf die hintere Fläche des 
Arms übertretenden Gelenkast. 



CCXIX, 2. 



CC, 1. 



J. Radialis (iv). 

Der oberflächlichere der beiden Theilungsäste der A. brachialis verlaoft 
über der oberflächlichen Schichte der Beugemuskeln zum Handgelenk, wird 
aber bis zum unteren Drittel des Unterarms vom Bauch der Radialmuskeln, 
namentlich des Brachioradialis gedeckt, den die Fascie auf der Yorderfläche 
des Unterarms festhält. Ueber dem Handgelenk ist die Arterie, zwischen 
der Sehne des M. radialis int. und den vereinigten Sehnen der Mm. abductor 
pollicis longus und extensor poll. brev. nur von Haut und Fascie bedeckt 
und vom Knochen nur durch die Insertion des M. pronator quadrat ge- 
schieden. 

Unter den beiden letztgenannten Daumenmuskelsehnen, unmittelbar auf 
der Kapsel des Handgelenks, wendet sich die Radialis auf den Rücken der 
Hand, auf welchem sie abwärts verläuft bis zu dem Winkel, den die Basen 
der beiden ersten Mittelhandknochen mit einander bilden. In diesem Win- 
kel, zwischen den Köpfen des M. interosseus ext. primus, kehrt sie in die 
Hohlhand zurück, Vo sie sich in ihre Endäste theilt. 
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Kurze MiiBkeläste entspringen ans der Radialis in grosser Zahl während 
ihres ganzen Verlaufs am Unterarm. Collaterale Aeste Ton einiger Bedeu- 
tung giebt sie nur am oberen und unteren Ende ab. 

1. Ä. recurrens radialis (v). CXCIX, 2. 

Geht unter dem Ellenbogengelenk ans dem radialen Rande der Arterie 
hervor und im Bogen aufw&rts; sendet Aeste zum M. supinator, den Radial- 
muskeln und dem Rete cubitale. 

2. A. CUxrpea Veiaris (rad,). 

Längs dem unteren Rande des M. pronator quadrat. den gleichnamigen 
Aesten der Ulnaris entgegen zur Bildung des Rete carpeum Tolare.^ 

8. Ä, jnäacarpea Volaris Sublimis {rad^. 

Ein Zweig von wechselnder, doch in der Regel geringer Stärke, der 
entweder mit dem gleichnamigen Zweig der Ulnaris den Arcus volaris subli- 
mis bildet oder sich in den Muskeln des Daumenballens verliert. 

4. A. Carpea dorscHis (2*ad.)- 

Aus dem über dem Handrücken verlaufenden Stück der Radialis zum 
Rate carpeum dorsale, 

6. Aa, JXMetacarpeae dorsaHes (rad,). cc, l. 

Drei einzelne oder gemeinschaftlich ebenfalls aus dem Dorsaltheil der 
Radialis entspringende Arterien, welche an der Rückseite der beiden Ränder 
des ersten und des radialen Randes des zweiten Mittelhandknochens und 
den entsprechenden Fingerrändem herablaufen. 

Die Endäste der in die Hohlhand zurückgekehrten Radialis sind: 

I. A digiiälis cotnm. volaris prima (dc^y). CC, 2. 

Spaltet sich unter dem Daumenballen, dem er Zweige giebt, in drei 
Zweige zu den beiden Rändern des Daumens und dem Daumenrande des 
Zeigefingers, die sich übrigens wie die Arterien aus dem Arcus volaris subL 
verhalten. 

II. A. znäacarpea VcHaris Prof. (rad). 

Tritt mit dem gleichnamigen schwächeren Aste der Ulnaris zum Arcus 
volar, prof. zusammen (s. u.). 



^) A princeps pdtticis k indicis. 



2G6 A. ulnaris. 



IL XJlmris (in) i). 

Begiebt sich vom Urspriing an unter die Masse der oberflftchlicben 
BeugemuBkeln und ist auch noch am Handgelenk von der Sehne des M. ul- 
naris int bedeckt. An der medialen Seite des Erbsenbeins geht sie in einem 
Ganal, den das Lig. carpi comm. mit dem Lig. carpi volare propr. begrenzt 
XLY, 1. {cc^), zur Hand und spaltet sich in zwei im Bogen radialwärts verlaufende 

Endäste. 

Gleich der Radialis sendet sie eine Anzahl kurzer Aeste vorsngBwdse 
zu den Beugemu^eln, ansehnlichere Aeste aber nur am oberen und unteren 
Ende aus. Es sind die folgenden: 

1. A* recurrens tünaris (v). 

CXCIX, a. Theilt sich vom Ursprung an oder bald nach demselben in einen Tor- 

deren und hinteren Ast; der vordere geht in der Furche zwischen den 
Mm. brachialis int und pronator teresder A. coUateralis uln. snp. entgegen; 
der hintere wendet sich durch die Lücke zwischen den Ursprüngen des 
M. ulnaris int. zur Rückseite und zum Rete cubitale« 

2. Ä. Interossea (antibrachii) COmm, (it). 

Theilt sich, nachdem sie zwischen den Mm. flexor dig. jprof. und flexor 
poll. long, auf das Lig. interosseum gelangt ist, in zwei Aeste, eine A isUa-- 
ossea post, , die das Ligament durchbohrt und die Ä. interossea l^ecurrens 
aufwärts zum Rete cubitale sendet, und eine Ä. interossea A»^., die auf der 
Vorderfläohe des Ligaments zum Handgelenk herabläuft Ans ihr, snweilen 
auch aus dem Stamm der Ulnaris entspringt die Ä, mediana, in der Regel 
ein dünner, den N. medianus begleitender Zweig, der aber ausnahmsweise 
die Stärke der normalen Arterien des Vorderarms erreichen und sieh an der 
Bildung des Arcus volaris superfic. betheiligen kann. Unter dem oberen 
Rande des M. pronator quadrat theilt sich die Interossea ant in swei Aeate, 
von denen der stärkere, Ä, interossea Ant, dorsälis, auf die hintere Fliehe 
des Lig. inteross. übertritt und das Rete carpeum dorsale bilden hilft Der 
dünne vordere Zweig, Ä. interossea &nt. Volaris, verliert sich im Reis ear^ 
peum volare. 

3. Aa, Oarpeae Volares (tun.). 

Zwei bis drei feine transversale Aeste, die an der Bildung des Bete 
oarpeum volare Theil nehmen. 



^) A. cubitalis. 
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4. Äa. Carpeae dars, (Il7n.). 
Kleine Aeste zam Rete carp. dorsale. 

5. A. Jüetacarpea dorsalis (llZn.). CC, i. 

Geht um die Ulna auf die Rückseite der Hand, giebt öfters die Aa. car- 
peae dorsales und selbst die Aa. carp. volares ab und endet in der A. digi- 
talis des Ulnarrandes des f&nften Fingers, zuweilen auch in der* Arterie der 
Räckseite des vierten Intermetacarpairaams. 

Die £ndäste der Ulnaris sind: 

I. A. xnetacarpea Volaris Sublimis (ly) CC, 8. 

zum Arcus volaris sublimis, und die 

II. A. zndacarpea Volaris Prof. (v) 

die meistens, ehe sie zur Bildung des Arcus volaris prof. in die Tiefe geht, 
die A. mäacarpea volaris idn. an den volaren Rand des fünften Fingers 
entsendet. 

Rete cubitale. CXCIX, 8« 

Ein weitläufiges, vorzugsweise an der hinteren Fläche des EUenbogen- 
gelenks entwickeltes Gefässnetz, oberflächlich und fein über der Sehne des 
M. triceps, tief und stärker zwischen dieser Sehne und der Gelenkkapsel (*). 
Die Hauptzüge des tiefen Netzes sind ein radialer, den die Vereinigung der 
CoUateralis radialis inf. (cZt) mit der Interossea recurrens (tr) erzeugt, ein 
ulnarer, in welchem die CoUateralis ulnaris sup. (cus) mit dem hinteren 
Zweig der Recurrens ulnaris sich vereinigt, und ein transversaler, über dem 
Olecranon, in welchem Aeste der CoUaterales radialis inf. und ulnaris sup. 
einander begegnen. Mit schwächeren Aesten nehmen an der Bildung des 
Netzes Theil die CoUateralis media (cm) von oben und ein Ast der Recur- 
rens radiaUs (fr) von unten her. 

Rete carpeum. 

Auch dies Netz ist auf der Rückseite stärker, als auf der vorderen, wo 
Bich zu den Aa. carpeae der RadiaHs und Ulnaris nur feine Zweige aus dem CO, 2. 
concaven Rande des Arcus volaris prof. gesellen« 

Das Rete carpeum dorsale besteht aus zwei Schichten, einer oberfläch- 
lichen auf der Rückseite des Lig. carpi comm. (f) und einer tiefen auf dem CC| 1. 
Lig* carpi dorsale prof. Die Hauptäste des letzteren stammen aus der Radia- 
lis und dem hinteren ESndaste der Interossea ant. (iad); aus dem Netze ent- 
ipringen die Aa. interJUetacarpeae dorsales] es sind drei, die auf den 
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CC, 1. Mm. interossei yerlaufen und an den Grundphalangen der Finger sicli in je 

swei Aeste fOLr die einander zugewandten Fingerränder spalten. Sie ver- 
stfirken sich an den Basen der Mittelhandknochen durch Aufnahme per- 
forirender Aeste (imv*) aus dem Arcus toL prof. und senden dafür swischen 
den Grundphalangen Aeste (itnä!) zu den Aa. digit comm. volares, von denen 
indess meist nur Einer, zwisdien Zeige- und Mittelfinger, eine gewisse Stärke 
erreicht. 

Arcus Tolaris snblimis. 

Aus der starken ulnaren und der schwachen radialen A. jnäacarpea 
CC, 2. Volaris Sublimis entsteht ein Bogen, der sich radialwarts Teijflngt, h&ufig 

auch am radialen Ende unterbrochen ist. Er liegt unmittelbar unter dem 
oberflächlichen Blatt der Yolaraponeurose und sendet die drei Aa. digitaies 
Oamm, aus, zur Versorgung der Yolarseite deijenigen Fingerränder, die oicht 
mit directen Aesten aus der Radialis und Ulnaris versehen sind. Jede Digi- 
talis comm. nimmt einen Ast der Intermetacarpea dorsalis (s. o.) und einen 
Ast aus dem tiefen Bogen (imv) auf und zerfallt am Fingercarpalgelenk in 
zwei Aa, ÖigiiaXes VoU, prapriae, welche divergirend an die einander so- 
gewandten Ränder zweier Finger gehen. Die beiden Randarterien eines 
jeden Fingers senden einander in der Membran, die die coneave Fläche der 
Phalangen auskleidet, bogenförmige Anastomosen zu; sie anastomosiren netz- 
CC> 1. 2. förmig mit den dorsalen Fingerarterien und übernehmen von der sweiten 
Phalange an auch die Versorgung des Rückens der Finger durch Aeste (dv), 
die sich um den Rand der Phalange schlagen und in einem dichten Neti 
CC, 2. des Nagelbettes enden. Die volaren Arterien vereinigen sich auf der End* 

phalange in Bogen, ans welchen Aeste zur Fingerspitze hervorkommen. 



Arcus volaris prof. 

Von den zu dem tiefen Bogen in einander mündenden Aa. metacarptoi 
irdk Proff. ist die radiale die stärkere. Er liegt unter den Sehnen der 
Fingerbeuger; aus seinem convexen Rande kommen drei Aa, iMterlBäar 
car^eae Vött.; sie geben dicht unter den Basen der Mittelhandknoehen die 
perforirenden Aeste zur Verstärkung der Aa. intermetacarpeae dorsales «b 
(s. o.) und münden an den unteren Enden der Mittelhandknoehen jede in 
eine A. digitaüs comm. oder propria. 



Von Varietäten der Arterien des Arms sind zu erwähnen: die Hohe 
Theilung in die beiden Endäste , die entweder schon an der AziUaris oder 
höher oder tiefer an der Brachialis erfolgt. Neben der hohen Theilung oder 
bei der Theilung an gewohnter Stelle kommen überzählige Aeste der Axil' 
laris oder Brachialis, die Aa, äberranteSf vor, die sich in die R^mH^Ii« oder 
Ulnaris oder in Nebenäste dieser Arterien einsenken. — Die Ulnaris verltoft 
zuweilen oberflächlich, subfascial, und dann entspringt die Interoesea oomm. 
aus der Radialis. Der abnorm vergrösserten Mediana wurde bereits gedacht 



Aa. intercostales, bronchiales. 269 

Unter den Yarietftien der Arterien der Hand ist besonders bemerkenswerth 
die ungewöhnliche Stärke der A. metacarpea vol. radialis, die unmittelbar 
unter der Haut über die Maskeln des Daumenballens dem entsprechenden 
ulnaren Aste entgegen geht und einen Arcus Yolaris suhl, bilden hilft, der 
an seinem radialen Ende dasselbe Kaliber hat, wie am ulnaren. 



C. Aorta thoracic& 

Liegt in der Brusthöhle an der linken Seite der Wirbelkörper and 
n&hert sich allm&lig der Mittellinie, ohne sie jedoch oberhalb des Zwerch- 
fells sn erreichen« 



t Parietale Aeate. 
Aa. intercost<ües (aarticae) (iv). 

Neun Paare für die Intercostalräume yom dritten an, aus der hinteren 
Wand der Aorta in Ewei verticalen Reihen entspringend. Die Arterien der 
linken Seite treten direct, die der rechten quer über den Wirbelkörper sn 
ihrem Intercostalraum; der spitzwinklig aufsteigende Verlauf der oberen 
Intercostalarterien ändert sich bei den folgenden allmälig in einen vom Ur* 
sprang an horizontalen um. 

Diesseits des medialen Randes des Lig. costotransversarium ant giebt 
jede Intercostalis einen R. darsälis (vi) ab, der sich in einen B. muscularis 
und in einen durch das For. intervertebrale in die Wirbeihöhle eintretenden 
R 8pinäli8 theilt. Der Stamm der Intercostalis läuft anfangs nur von der 
Pleura, dann vom M. transv. thorocis post. gedeckt, seitwärts und begiebt 
sich zwischen die Intercostalmuskeln. Er hat sich in der Regel schon vor- 
her in zwei Aeste getheilt, von denen der obere, stärkere, an dem unteren 
Rand der oberen Rippe, im Schutze desSulcus cost. inf. hinzieht; der untere 
ruht auf dem oberen Rande der unteren Rippe. Ihre Verbindung mit den 
lateralen Aesten der Mammaria int. wurde oben (S. 251) beschrieben. Aus 
der ganzen Länge der Bogen entspringen Aeste zu den Intercostalmuskeln 
und den Zacken des Zwerchfells; aus dem hinteren Theil der Bogen gehen 
perforirende Aeste zu Rücken- und Brustmuskeln hervor. 

ff Viscerale Aeste. 

Sie sind klein und unbeständig sowohl bezüglich ihrer Ursprungsstellen, 
wie auch ihrer Verbreitung und werden, nach den Verbreitungsbezirken, 
unterschieden als: 

1. Äa. bronchiales. 

Es existiren meistens drei, eine rechte und zwei linke. Der Ursprung 
der rechten versetzt sich häufig auf die oberste rechte Intercostalis aortica« 



270 Aa. oesophag., mediastiiL postt., phren. inff., lumbales. 



2. Äa, oesophageae. 

Drei bis sieben kurze, aus der vorderen Wand der Aorta entsprin- 
gende Aeste. 

8. Aa. tnediastinicae posU. 

Zahlreiche feine Aeste zum Bindegewebe und den Lymphdrüsen des 
Hediastin. post., zur hinteren Wand des Pericardium, die untersten, Aa.phre' 
nicae supp.^ zur oberen Fläche des Zwerchfells. 



D. Aorta abdominalis. 

t Parietale Aeste. 
CGI. 1. Aa. phl^enicae inff. (v). 

Entspringen einzeln oder mit einem gemeinschaftlichen Stamm aus der 
Aorta dicht über der Goeliaca oder aus der letzteren selbst und gelangen, 
die rechte hinter der Y. cava inf., zur unteren Fläche des Zwerchfells, an 
welcher sie sich, jede mit einem hinteren und vorderen Ast, verbreiten. 
Senden Zweige zur Nebenniere und zur Leber, die rechte auch zum Pan- 
creas, die linke zur Milz und zum Oesophagus. Anastom osiren unter ein- 
ander, mit den Arterien des Pericardium, mit den Intercostal- und Lumbai- 
arterien. 

2. Aa. lumbales (iv— v). 

In der Fortsetzung der Aa. intercostales aus der hinteren Fläche der 
Aorta entspringend, verlaufen sie unter rechtem Winkel seitwärts unterhalb 
der Sehnenbogen, an welchen der M. psoas seinen Ursprung nimmt. Geben 
einen dem R. dorsalis der Intercostalarterien entsprechenden hinteren Ast 
ab und verzweigen sich in die Lenden- und Bauchmuskeln. Von der ersten 
und zweiten Lumbalis kommen Aeste zum Panniculus adiposus der Niere, 
zum Zwerchfell und zur Leber; die unterste sendet Zweige zu den Mm. gln- 
tena max. und iliacus int und anastomosirt mit den Aa. glutea und circnm- 
flexa ilium. 

tt Unpaare viscerale Aeste. 

Sie entspringen aus der vorderen Wand der Aorta, versorgen die nnpaaren 
Eingeweide der Bauchhöhle, den Yerdauungsapparat und die Milz und zeichnen 
sich, so weit sie dem Magen und Darm bestimmt sind, durch eine Eigenthäm- 
lichkeit des Verlaufs aus, die den doppelten Effect hat, jede Region von ter- 
Bchiedenen Seiten her mit Blut zu versorgen und die Intensität des Stroms 
au massigen. Zu dem Ende kommen alle directen Gef&sse des Magens und 
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Danns ans Bogen, welche yon einander entgegen laufenden Zweigen der 
Aeste Eines Stammes oder yersohiedener Stämme gebildet werden, und am 
Darm wiederholt sich dies Verh&ltniss Ein- oder mehrmals, indem aus den 
ersten Bogen Aeste entspringen, die sich wieder theilen und mit den Zwei- 
gen benachbarter Aeste bogenförmig verbinden u. s. f. Am Magen sind 
beide Ränder mit Bogen versehen, die einander auf der vorderen und hin- CCII. 
teren Wand Aeste entgegensenden. Am Darm laufen die bogenförmigen CCUL 
Arterien den Mesenterialrand entlang und geben der Einen und anderen 
Wand Aeste, die am freien Rande netzförmig anastomosiren. 

1. Ä, Cadiaai (i). 

Ein kurzer, über den oberen Rand des Panoreas sagittal verlaufender 
Stamm, der alsbald in drei Aeste zerfällt: 

1. A. OOronaria verUriculi Sin, (iii), der linke Ast des am oberen CCII. 
Rande des Magens verlaufenden Gefässbogens, anastomosirt dem Ursprünge 
zanächst mit der untersten. A. oesophagea (aus der Aorta thoracica) und 

mit den Aa. gastricae breves (gb). 

2. A. hj^patica (ii), wendet sich rechts, giebt die A. OOronaria reit- 
trieidi dextra ab, die der sinistra entgegengeht, dann die A. ffastroduode" 
nafts, welche hinter dem Anfang des Duodenum absteigt und sich in zwei 
Aeste theilt. Der Eine, A, ffastro-Opiploica dextra, liefert die rechte Hälfte 
des an der unteren Gurvatur des Magens verlaufenden Gefassbogens, von 
welchem auch das Netz (1) Aeste empfangt; der andere, A. pancreaticO" 
duodenalis 8up., bildet das obere Stück eines Bogens, der dem medialen 
Rande des verticalen Theils des Duodenum angehört. Der Stamm der Hepa- 
tica theilt sich in der Transversalfurche der Leber in einen rechten und 
linken Ast. Aus dem rechten entspringt die A. Oystica, die die Gallenblase 
und das die Furche der Gallenblase begrenzende Lieberparenchym versorgt. 

3. A. lienalis (ii) ^) verläuft leicht geschlängelt am oberen Rande des 
Pancreas, dem sie zahlreiche kleine Aeste sendet, zur Milz, in deren Hilus 
sie sich rasch in sechs bis zwölf Aeste spaltet. Aus dem Stamme der Lie- 
nalis entspringt die A. ffastro-Opiploica Sin,, die mit der gleichnamigen 
rechten Arterie zusammenfliesst; aus denMilzästen gehen die Aa. ffastricae 
breves zum Blindsack des Magens. 

2. A. znosenterica Sup. ccni. 

Weiin das Colon transv. aufwärts zurückgeschlagen ist und die Win- 
dungen des Dünndarms an der linken Seite der Bauchhöhle ausgebreitet und 
geordnet liegen, so sieht man den Stamm der Mesenteria sup. unter dem 
Pancreas hervortreten und in Gestalt eines nach links convexen, abwärts 
sich verjüngenden Hakens zwischen den Platten des Mesenteriums verlaufen. 
Ans dem convexen Rande des Hakens entspringen die Aa. intestinales (v), 
etwa 16 an Zahl, die in der angegebenen Weise sich theilend und anasto- 
mosirend, Bogen bilden, aus welchen Bogen zweiter und stellenweise dritter 



') A. splenica. 
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CCIII. Ordnung entstehen, den Dünndarm bis in die N&he seiner Einmündaiif 

in das Colon versorgend. Ans der Concavität des Stammes gehen swd \u 
drei Aa, €^Ucae dextrcte hervor, die in ähnlichen, nur meist einfacheren Bog?c 
anastomosiren und dem untersten Ende des Dünndarms, dem rechten md 
queren Colon Blut zuführen. Der untere Ast der untersten Coliea dextn 
(cd') mündet mit dem unteren Ende des Stammes der Mesenterien snp. is- 
sammen; der obere Ast der obersten Coliea dextra vereinigt sich zumBoca 
mit einem Aste der Mesenterica inf. Von den dem Coecum bestimmten Aeitis 
läuft Einer, Ä. CLppendicularis ^ am Proc. vermiformis herab. Ueber der 
obersten Coliea dextra entspringt die A. pancreatico-duodendlis ifrf., die 
der gleichnamigen oberen Arterie (aus der Gastroduodenalis) am mediilca 
Rande des Duodenum entgegen läuft. 

A. mesenterica inf. (iii~iv). 

Geht nach unten und etwas nach links geneigt aus dem unteren Eods 
der Aorta abdominalis hervor und theilt sich in zwei Aeste. Der oben« 
A. Oölica Sin.^ erzeugt einen Bogen mit dem letzten Aste der letzten Colici 
dextra. Man überblickt diesen Bogen und den folgenden , wenn min den 
Dünndarm an seinem Mesenterium nach rechts schlägt Der untere Ast der 
CCI. Mesenterica inf., A, llaemorrhoid, Int., sendet einen Zweig aufwärts sar 

bogenförmigen Anastomose mit der Coliea sin.; secundäre Bogen aas dieser 
Anastomose kommen nur in dem Mesenterium der Flexura sigmoidet tot. 
Der andere Zweig der Haemorrh. int. senkt sich in das untere Becken, ipil- 
tet sich in zwei, zu beiden Seiten des Rectum herablaufende Aeste und ans- 
stomosirt am Boden des Beckens mit den Aa. haemorrhoid. aus der Ujpo- 
gastrica. 

ttt Paarige viscerale Aeste. 
1. A. SuproTenalfS (vi). 

Aus der Seitenwand der Aorta über der Mesenterica sup. zur Neben- 
niere, in welcher sie mit den Suprarenalästen der Aa. phrenica und renalu 
anastomosirt. 

2. A, Tentüis (ii). 

Geht rechtwinklig, häufig vom Ursprung an getheilt, tmter der H esn- 
terica sup. aus dem Seitenrande der Aorta hervor und zum Hilus der Kier& 
Giebt feine Zweige der Nebenniere und den Umgebungen der Niere. 

3. A, spermat. Int. (v). 

Die beiden Arterien entspringen nicht immer in gleicher Höhe ans der 

vorderen Wand der Aorta und laufen ab- und etwas seitwärts zum Beckea. 

Beim Manne durchsetzen sie mit dem Samen sträng den Leistencanal uoti 

CCVI, 3. enden im Testikel; beim Weibe enden sie mit zwei Aeaten am Ofanon 
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(spi^) nnd an der Ampulle des Oviducts (sjoi^)i ein dritter Ast (spP) ana- 
stomosirt mit der A. uterina. 



tttt Arterien des Beckens nnd der ünterextremität. 

JLnanyma iliaca. 

Die unter spitzem Winkel divergirenden scheinbaren Endaste der Aorta 
steigen am medialen Rande des M. psoas gegen die Arüculatio sacro-iliaca 
berab und theilen sich vor derselben in die Arterie des Beckens^ Hypo- 
gastrica, und die Arterie der Ünterextremität. 

/. Hi/pogastrica. (ii). 

Zerfällt mehr oder minder rasch in eine Anzahl mannigfaltig combinir- CCIV. 
ter Aeste, die man der Richtung nach, wie die Aeste der Carotis, in drei 
Abtheilungen, vordere, hintere und mediale, ordnen kann, zu welchen als 
Tierte Abtheilung der einfache Endast, Pudenda int, hinzukommt. Die ge- 
wöhnlichste Anordnung ist die, dass sich die Hypogastrica zuvörderst in 
einen hinteren und vorderen Hauptast spaltet, von denen der erstere als 
A glutea endet, der andere vor dem M. pyriformis und zwischen den Wur- 
zeln des Plexus sacralis herabgeht und die Mehrzahl der vorderen Aeste, 
sowie den Endast abgiebt. 

t Vordere Aeste. 
1. Ä. Umbilicalis. 

Die Arterie, die während des intrauterinen Lebens das Blut zum Nabel 
und über denselben hinaus zur Placenta führt. Nach der Geburt bleibt sie 
wegsam bis zum Abgang des collateralen Astes, A Vesicalis 8up., der sich 
im Gipfel der Blase verbreitet. Der obliterirte Theil des Gefässes (*) wird 
zum Lig. vesicae laterale (S. 165). 

2. Ä. Hiolumhdlis (v). 

Entspringt in der Regel aus dem hinteren Aste der Hypogastrica und 
wendet sieb hinter dem M. psoas in einem der Aushöhlung des Darmbeins 
entsprechenden Bogen seit- und vorwärts. Versorgt, mit der A. circumflexa 
ilium anastomosirend, den M. iliacus. Sendet am medialen Rande des Psoas 
einen Ast rückwärts, der den dorsalen Aesten der Intercostalarterien gemäss 
sieb verzweigt 

3. A, Öbturatoria (iv). 

Zieht an der Seitenwand des unteren Beckens unter dem Peritoneum 
vorwärts und durch denCan. obturatorius zur äusseren Fläche der vorderen 

He nie, Onudrin der Anatomie. 28 
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Beckenwand, an welcher sie in sfwei divergirende Aesie zerföUi; ne yenor- 
CCVI, 1. gen gemeinschaftlich den M. obturator ext., der mediale (o') sogleich die 

Beckenursprünge der übrigen Adductoren, der laterale ((/') die tiefe Schichte 
der äusseren Hüfbmuskeln und durch das Lig. teree den Schenkelkopf. Inner- 
CCIV. halb des Beckens giebt die Obturatoria einen Ast zum M. iliacus ini^ Aeste 

zu den Mm. obturator int., levator ani und ischio-coccygeus, und einen 
B. piibicuSf der an der inneren Fläche des oberen Schambeinastes zur Sjn- 
chondrose verläuft und merkwürdig ist wegen eines Zweiges, der. am media- 
len Rande des Schenkelrings mit einem Zweige der Epigastrica in£ ans- 
stomosirt und dadurch Anlass des abnormen Ursprungs der Obturatoria aiu 
der Epigastrica wird (s. u.). 

ff Hintere Aeste. 
1. Ä, Sacralis lateralis (y). 

Auf der Vorderfläche des Kreuzbeins vor den Forr. sacralia herablanfend, 
schickt sie nach beiden Seiten rechtwinklig Aeste ab; die medialen anasto- 
mosiren mit Zweigen der Sacralis media, die lateralen yerhalten sich den 
Intercostalarterien ähnlich und senden ihre Rr. dorsales durch die Forr. sacralia 
in den Wirbelcanal und zu den die Rückenfläche des Kreuzbeins bedecken- 
den Muskeln. 

2. A. 0utea (m) i). 

Gelangt durch die Incisura ischiad. maj. oberhalb des M. pyriformis auf 
CCV. die Rückseite des Beckens, giebt einen oberflächlichen Ast (^) dem M. gla- 

teus max. und theilt sich gabiig in einen unteren Ast (^'), der in der Sub- 
stanz desGluteus medius, und einen oberen (^")i der am Rande desGluteiu 
min. hinzieht Anastomosirt nach oben mit den Aa. lumbales und ilio-lun- 
balis, abwärts mit den Aa. ischiadica und circumfleza femoris lateralis. 

3. Ä. ischiadica (ly) >). 

Verlässt die Beckenhöhle durch die Incisura ischiad. maj. unterhalb des 
Pyriformis und zerföllt sogleich in eine Anzahl divergirender Aeste. Die 
stärksten (isc^) gehen rückwärts in den unteren Theil des M. gluteus max., 
andere (tsc^) wenden sich seitwärts zum Hüftgelenk und den tiefen äusseren 
Hüftmuskeln und anastomosiren mit den Aa. obturatoria und circumflexafem. 
medial. Die dritte Gruppe (isc^) senkt sich abwärts in die Beugemnskeln 
des Unterschenkels und die tiefe Schichte der Adductoren; zu ihr gehört 
die feine, den N. ischiadicus begleitende Ä, comes n. ischiad, (*). Ein Ast 
(isc^) wendet sich median wärts und verliert sich im Fett der Ezcayatio 
recto-ischiad. 



^) Ä. glutea sup, ^) A. glutea inf. 
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fft Mediale Aeste. 

Es sind die Arterien der Beckeneingeweide, die bald aus dem Stamm 
der Hypogastrica, bald aus deren Aesten, einfacb oder zu mebreren, geson- 
dert oder gemeinscbaftlicb entspringen« Nach den wesentlichen Becken- 
organen benennt man sie: 

1. Ä, Vesicalis Inf. CCIV. 

Zorn Boden der Harnblase und dem an dieselbe angrenzenden Theil 
des Geschlechtsapparats. 

2. A, deferentiälis und uterina. 

Die feine Ä. deferentiälis erreicht am Blasengrunde das Vas deferens 
und theilt sich in Aeste, die an demselben aufwärts zum Testikel und ab- 
wärts zu der Yesicula seminalis verlaufen. 

Die A, uterina^ die schon bei Jungfrauen stärker ist, als die eut* 
sprechende Arterie des Mannes und in der Schwangerschaft ein sehr ansehn- CCVI, 3. 
liches Kaliber erreicht, sendet eine Ä, vaginalis an der Vagina abwärts und 
▼erbreitet sich mit vielen, geschlängelten Aesten in der Substanz des Uterus 
und im Ovarium, am letzteren mit der A. spermatioa int. anastomosirend. 

3. Ä. haemorrhoid. media. CCIY. 

üeber der Beckenfascie zum Bectum, den Mm. levator ani und ischio- 
coccygeus. Anastomosirt mit der A. yesicalis inf. und den Aa. haemorrhoid. 
int. und ext. 



tttt Unterer Ast 
Ä. pudenda int. (iv) 0- 

Tritt durch die Incisura ischiad. maj. mit der Ischiadica aus dem Beckeu CCV. 
hervor und kehrt über die Spina ischiad. in dasselbe zurück, um, gedeckt CCVI, 2. 
Ton der Fascia obturatoria, an der inneren Fläche desselben vorwärts zu 
verlaufen. Noch im Becken und auf der Spina ischiadica giebt die Arterie 
kleine Zweige den Nervenstämmen und den Muskelursprüngen. Dem After 
ungefähr gegenüber entpringen quere Aeste, welche die Fascie durchbohren 
und im Fett des Cavum recto-ischiadicum, der Musculatur und Haut des 
Afters enden, die Äa. Jbaemorrhaid. Oxtt, Dann theilt sich die Pudenda int. 
spitzwinklig in zwei Aeste, die A. perinea und die A. penis (clitoridea), die 
eich je nach dem Geschlecht verschieden verhalten. 

Die Ä, pBrinea des Mannes geht schräg median -vorwärts zur Gegend 
des Bulbus der Uretra, giebt den Perinealmuskcln kleine Zweige und steigt mit 



') Ä. pudenda comm. 
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CCVI, 2. einer Anzahl stärkerer Zweige, Äa, Scrotäles pOsU,^ in der hinteren Wand 

und im Septum des Scrotum herab. Die A. perinea der Frau zieht mit 
ihren Endästen, Aa, labiales postt,^ in den Labia majora bis za deren Yorde- 
rer Commissur und versorgt die Nymphen und den hinteren Theil des Yesti- 
bulum. 

Die Ä. Penis sendet nach einander zwei Aeste, die Äa, bulbosa und 
XlZ^eträlis, quer herüber zur Mittellinie, die erste zum Bulbus, zur Prostata 
und zum Diaphragma urogenitale, die andere zum C. cavemosum der üretra, 
in welchem sie bis zur Glans verläuft, um hier mit den Grefassen des Corpus 
cavernos. penis zu anastomosiren. Sodann theilt sich, am vorderen Rande 
des Diaphragma urogenitale, die A. penis in ihre beiden Endäste, Aa. pTof. 

CCVI, 1. Penis und dorsalis Penis, Die Profunda durch^iohrt die Albuginea des 

C. cavernos. penis und verläuft in der Aze desselben vorwärts (S. 178); 
die Dorsalis läuft an der medialen Fläche des Lig. Suspensorium laterale 
(S. 179) zur Rückenfläche des Penis; die Arterien beider Seiten legen sich in 
der medianen Furche dieser Fläche rechts und links neben die unpaare 
y. dorsalis; sie dringen mit ihren Zweigen in das C. cavemosum and geben 
innerhalb der Glans in einander über in einem Bogen, aus welchem die zahl- 
reichen Gefässe der Glans und des Praeputium entspringen. 

Die A. clitoridea unterscheidet sich von der A. penis nur durdi das 
geringere Kaliber des Stammes und der Aeste. 



IL Arterie der ünterextremüät, 
a. Hiaca. 

CCIV. Diesen Kamen führt die Arterie der unteren Extremität von ihrem Ur- 

sprung an bis zu der Stelle, wo sie unter dem Schenkelbogen hervortritt 
Sie verläuft auf dieser Strecke längs der Crista iliopectinea und giebt kleine 
Zweige zum M. psoas und dessen Fascie, aber kurz vor ihrem Aostiitt ans 
dem Becken die folgenden beiden grösseren Aeste ab: 

1. A, Opigastrica inf, (pro/,) (iv). 

Geht medianwärts aus dem Stamm der Iliaca hervor und in aufwärts 
concavem Bogen, dessen Scheitel auf der sehnigen Brücke zwischen Soaae- 
rem Leistenring und Schenkelring gelegen ist, an der hinteren Fläche der 
vorderen Bauchwand aufwärts. Ueber den lateralen Rand des M. rectos 
abdom. dringt sie in die Scheide dieses Muskels durch den grossen Aus- 
schnitt ihrer hinteren Wand (S. 87) und endet in Muskel- und anastomo- 
tischen Zweigen zur A. epigastr. sup. (S. 260). 

A US dem bogenförmigen Theil der Epigastrica entspringen dicht über 
einander 1) die A, pubica Q>')i die d?ni R. pubious der Obturatoria parallel 
läuft und sich in der Nähe der Synchondrose bogenförmig mit ihm verbin- 
det. Indem dieser Bogen sich erweitert, der Stamm der Obturatoria aber 
verkümmert, versetzt sich der Ursprung der Obturatoria auf die Epigastrica, 
eine Anomalie, die der Herniotomie wegen Beachtung verdient 2) Die 
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Ä. SpermaL Bzt.\ sie tritt durch den innereD Leistenring oder durch eine 
eigene Lücke in den Leistencanal zum Samenstrang (zum Lig. uteri teres) 
and verbreitet sich in den Hüllen des Testikels (den Labia pudendi). 

Der Anfang des aufsteigenden Theils der Epigastrica kreuzt den Leisten- 
canal dergestalt, dass der innere Leistenring an ihrer lateralen, der äussere 
Leistenring an ihrer medialen Seite liegt. Hierauf beruht die Bedeutung 
der Epigastrica für die Unterscheidung der Leistenbrüche in äussere (Her- 
nien des Proc. vaginalis) und innere (directe Leistenbrüche). 

2. A. €Hrcufnflexa tliutn (prof.) (v). 

Lateralwärts aufsteigend bildet sie mit der Iliolumbalis den Gefass- 
kranz, der den Bauch- und Beckenmuskeln Aeste sendet. 



b. Chrurdlis^). 

So heisst die Arterie der unteren Extremität vom Schenkelbogen an 
bis zu dem Sehnenbogen der Adductoren, unter welchem sie sich auf die 
Rückseite des Beins und in die Kniekehle begiebt. Zunächst unter dem 
Schenkelbogen ruht sie in der Fossa subinguinalis zwischen den Mm. ilio* 
psoas und pectineus, nur von dem oberflächlichen, zum Behufe des Ilintritts CCXKl. 
der V. saphena tief eingeschnittenen Blatt der Schenke Ifascie und von den 
Inguinaldrüsen bedeckt. Hinter dem unteren Rande des Proc. falciformis 
darchbohrt sie die Fascia lata und liegt von da an in einem dreiseitig pris- XCIII, 3. 
matischen Canal, der rückwärts von den Adductoren, lateralwärts von der 
Sehne des Yast. medialis, vorwärts von der hinteren Wand der Scheide des 
SartoriuB begrenzt wird. 

Unter den collateralen Aesten der Cruralis zeichnet sich durch ihr 
Kaliber die A. profunda femoris aus, der eigentlich die Versorgung des Ober- 
schenkels übertragen ist; im Uebrigen sendet der Stamm der Cruralis nur 
terhaltnissmässig unbedeutende Zweige aus und conservirt sich für Unter- 
schenkel and Fuss. 

1. A. epigastrica (in/,) Superttciälis (v). ccvn, i. 

Tritt durch dieincisura falciformis oder durch das obere Hom des die- 
selbe begrenzenden Fascienblattes hervor und gelangt durch Yermittelung 
der Bindegewebslamelle (Fs')^ welche die Fascia superficialis mit dem Lig. lxv, 4. 
inguinale ext. verbindet, zur äusseren Fläche der vorderen Bauch wand, auf 
der sie sich verbreitet. 

2. A. Circumflexa lliutn Superficialis. CCVII, i. 

Parallel dem Lig. inguinale ext zur Gegend der Spina iliaca ant. sup. 



*) Ä. femaralis. 
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ccvn, 1. 3. Äa. pudendae 0xU. (v). 

Eine bis drei Arterien, welche vor oder hinter der Y. cmralie qaer 
über die vordere Schenkelfläche ziehen und als Aa. scroUäes (labiales) anä, 
endigen. 

4. Ä. profunda temoris (ii). 

Entspringt ans dem oberen Theil der Cruralis und aus ihrer hinteren 
Wand, geht anfangs hinter dem Stamme abwärts, dringt dann ab^ zwischen 
den Adductoren in die Tiefe und löst sich in Muskelzweige auf, vordere 
und hintere; die hinteren, Br, perforantes^ durchbohren an yerschiedenen 
Stellen die gemeinschaftliche Sehne der Adductoren. Man zählt deren ge- 
wöhnlich drei, wobei das Ende der A. profunda als perforans tertia (p/*) mit- 
gerechnet wird. Aus dieser geht die Ä. nutritia magna des Schenkelbeing 
hervor. 

Aus dem Anfang der Profunda, nicht selten aus dem Stamme der Cm- 
ralis unmittelbar entspringen die Aa. circumflexae femoris, eine mediale 
und eine laterale. Die Ä, Circumflexa femoris niedialis umkreist über den 
Adductoren das Hüftgelenk und endet in der Fossa trochanterica. Sie 
schickt Aeste, die mit dem vorderen Aste der Obturatoria anastomoBiren, 
zu den Adductoren, einen mit dem hinteren Aste der Obturatoria commn- 
nicirenden Ast zum Hüftgelenk, und Aeste zu den langen Beugemuskeln 
des Unterschenkels, welche mit den Aa. ischiad. und perforans prima ans- 
stomosiren. 

Die Ä. €Hrcumflexa fetnoris lateralis windiet sich unter dem M. rectns 
femoris und dem Ursprung des Vastus lateralis um das obere Ende des 
Schenkelbeins, erreicht die Fossa trochanterica und die Hüftgelenkkapsel 
und setzt sich hier mit der A. circumflexa medialis in Yerbindung. Ihre 
Muskeläste gehen aufwärts zum Iliopsoas und den an der Spina iliaca ani 
Bup. haftenden Muskelursprüngen und abwärts zwischen die Köpfe des Yastus 
lateralis. Einzelne Zweige lassen sich bis zum Kniegelenk verfolgen und 
anastomosiren mit lateralen Zweigen der A. poplitea. 

5. Ä. articularis ffenu Suprema. 

Yerlässt die Cruralis oberhalb des Sehnenbogens desM. adductor mag- 
nus und theilt sich in zwei Aeste, welche beide bis zum Kniegelenk verlao* 
fen, der tiefere (ags^) in der Substanz des Yast. medial., der oberflächli- 
chere (ags**) längs dem unteren Hom des genannten Sehnenbogens. 
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c. Poplitea (ii). 

Das letzte Stück der Arterie der Unterextremität, folgt bis zu ihrer Bi- 
furcation genau und gerade der verticalen Mittellinie der Kniekehle, ruht mit 
ihrer Yorderfläche auf dem Planum poplit des Schenkelbeins, dann auf der 
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Kniegelenkkapsel and weiter unten auf dem M. popliteus. Hinter ihr geht, 
fest mit ihr yerbxinden, die gleichnamige Vene und hinter dieser der N. ti- 
bialifl herab. • 

Die Aeste der Poplitea zerfallen in zwei Gruppen. 

t Muskeläste. 

1. Br, musculares Supp. ccvii, 2. 

Gehen nach beiden Seiten und verschiedenen Bichtungen zu den Mm. 
Tastus, adductor magnus und den Beugemuskeln des Unterschenkels. 

2. Aa, SUräles mediälia und SUr. laU 

Entspringen einander gegenüber oder mit einem gemeinschaftlichen 
Stamm hinter dem Kniegelenk und theilen sich jede in einen oberfläch- 
lichen und einen tiefen Ast. Der oberflächliche Ast erstreckt sich über den 
Wadenmnskeln besonders an der Fibularseite (^8uV) weit hinab; die tiefen 
Aeste enden in den Wadenmuskeln. 

tt Gelenkäste. Aa. articularis genu. 

Vier derselben treten zu dem Bete articulare genu zusammen, jederseits 
eine obere und eine untere, welche bezüglich des Kalibers dergestalt alter- 
niren, dass tibialerseits die untere, fibularerseits die obere Arterie die stär- 
kere ist. Eine fünfte Articularis dringt in das Innere des Gelenks. 

1. A, Articularis genu 8up. medicdis (y). 

Oberhalb des Ursprungs des Gastrocnemius um die mediale Fläche des 
Schenkelbeins; sendet Zweige den an den medialen Condylus der Tibia sich 
ansetzenden Muskeln. 

2. A. Barticularis genu 8up. lateralis (iv). 

Geht an der lateralen Fläche des unteren Endes des Schenkelbeins 
hemm; giebt Aeste dem Vastus lateralis und der Sehne des Biceps. 

3. A, articularis genu Inf. Jüedidlis (iv). 

Unter dem Lig. accessor. mediale long, um die mediale Fläche der 
Tibia. Aeste zu den an die Tibia sich inserirenden Muskeln. 

4. A. articularis genu in/, lateralis (v). 

Umkreist das Gelenk längs dem äusseren Bande der lateralen Band- 
Bcbeibe; giebt Aeste dem unteren Ende des Biceps, dem lateralen Gastrocne- 
mius und dem Plantaris« 
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CCVII, 2. 



CCVIII, 1. 



6. A. SLrticularis ffenu media (y). 

Darcbbobrt oberhalb des Lig. popliteam obliqnum mit einem oder meh- 
reren Aesten die hintere Eapselwand. 

i. Ä. tibialis antica (ly). 

Auch dies Geföss hat je nach den Begionen« die es durchsieht, yenehie- 
dene Benennungen erhalten. Der Name Tibialis ant. bezieht sich auf seinen 
Verlauf am Unterschenkel; die Fortsetzung desselben auf dem FuBsrückea 
wird Dorsalis pedis genannt. 

oc Tibialis AtUica s, s. 

Wendet sich über den oberen Band des Lig. interosseum auf die Yo^ 
derfläche des Unterschenkels und geht mit den sie begleitenden Venen in 
einem yon diesem Ligament gebildeten Canal am lateralen Bande des M. 
tibialis ant. herab bis zum Knöchelgelenk, dessen Kapsel sie, yom latertles 
Schenkel des Lig. crnciatnm gedeckt and in Fettgewebe eingebettet« Aber- 
schreitet. 

Ihre coUateralen Aeste sind, neben kurzen Muskelzweigen, yon dena 
einige das Lig. interosseum durchsetzen: 

1. Ä. 'recurrens tibialis post. 

Entspringt, gleich den folgenden, aus dem obersten Theil desStamicei 
yor dessen Durchtritt durch das Lig. inteross. und yerzweigt nch im obe- 
ren Tibiofibulargelenk und im Bete articulare gena. 
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2. Ä. tibutaris Stip. (ly). 

Windet sich yon hinten nach yom um das Köpfchen der Fibula onter 
den Ursprüngen der Mm. peroneus long, und extens. dig. comm., denen w 
Aeste giebt. Ihr Ursprung yersetzt sich häufig auf die Tibialis post oder 
auf die Poplitea. 

3. Ä. recurrens tibialis Afd. (y). 

Gelangt durch die noch ungesonderten Ursprünge der Mm. eztenfor 
dig. comm. und tibialis ant. zum lateralen Bande des Lig. patellae inf. nad 
zum Bete articulare genu. 

4« Ä. mölleolaris Hnt. lateralis (y). 

Verästelt sich am lateralen Knöchel und geht mit den Aa. peronea ff^ 
forans and tarsea lateralis bogenförmige Verbindungen ein, ans welcbi;'> 
Zweige zu den Muskeln des Fussrückens heryortreten. 
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5. Ä. maJleolaris &nt. znedidlis. 

Unter der Sehne des M. tibi^lis ant. zum medialen Enöcbel, auf wel- 
chem sie mit Zweigen der A. tibialis post. und der Aa. tarsea und plantaris 
medialis ein äbnliches Netz bildet, wie die vorhergebende. 

ß. Dorsalis pedis. 

Auf dem FuBsrücken, der Sebne des M. extensor ballucis longus folgend, 
mm Zwischenraum des ersten und zweiten Mittelfussknocben , vor deren 
Basen sie sich in ihre Endäste, Intermetatarsea dors. und Plantaris prof., 
spaltet. Ihre collateralen Aeste gehen spitzwinklig nach beiden Seiten ab. 

1. Äa. tarSeae mediales. 

Zwei bis drei Aeste zu den Knochen und Gelenken derFnsswurzel und 
um den medialen Rand des Fusses zu den Muskeln der Grosszehenseite. 

2. Äa. tarseae laterales. 

Zwei stärkere Arterien, eine A. tarsea lat. post. und eine A, tarsea 
lai. Afi^., bilden unter den Muskeln des Fussrückens ein Netz, Bete tarseum 
dorsale^ welches den Muskeln des lateralen Fussrandes Aeste giebt und, wie 
das dorsale Gefössnetz der Hand, die Arterien zum Rücken der Zehen ent- 
sendet Es sind drei^a. intermetaiarseae dorsales (2 — 4), welche im zwei- 
ten bis vierten Intermetatarsalraum Torwarts gehen und eine vierte, A, XQß- 
iaiarsea dorsalis tibularis^ die sich am Fibularrande des Fusses bis zu den 
Phalangen der fünften Zehe erstreckt. Die Intermetatarseae theilen sich 
an den Basen der Zehen gabelförmig in je zwei Aa. digitales dorsales \ in 
den Zwischenräumen der Mittelfussknocben empfangen sie die aus der Fuss- 
sohle aufsteigenden J?r.per/branf es posU. und vor den Köpfchen der Mittel- 
fussknocben di» unbeständigen Br. perforantes antt. 

I. A. intermetatarsea dorsalis prima (imd^). 

Geht auf dem ersten Mittelfussknocben, von der Sehne des Extensor 
hallucis br. gekreuzt, zum Zwischenraum der ersten und zweiten Zehe, 
nimmt den R. perforans ant. auf und zerfallt in drei Aa. digitales dorsales 
für die beiden Ränder der grossen und den TibisJrand der zweiten Zehe, 
Ton welchen jedoch der äusserste, am Tibialrande der grossen Zehe, häufig 
verkümmert ist und durch plantare Zweige ersetzt wird« 

II. A. plantaris prof. 

Tritt zwischen den Basen des ersten und zweiten Mittelfussknocben in 
die Fusssohle, um an der Bildung des Arcus plantaris Theil zu nehmen. 
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A. tibialis postica. 



ccvm, 1. 



IL Tibiälis postica (in). 

L&ufk zwischen der oberflächlichen nnd tiefen Schichte der hinteren 
ünterschenkelmuskeln zuerst in der Mitte des Unterschenkels« dann, von 
der Abgangsstelle des ersten Collateralastes an, am lateralen Bande des M. 
flexor digit. comm. abwärts. Im unteren Drittel des Unterschenkels liegt 
sie medianw&rts von der Achillessehne, unmittelbar unter der Fascie der 
tiefen Beugemuskeln ; unter dem Lig. laciniatum, hinter dem medialen Knö- 
chel, biegt sie allmälig vorwärts um und theilt sich in die beiden Endäste, 
Aa. plantares^ die sich über dem M. abductor hallucis in die Fusssohle be- 
geben. 

Ausser zahlreichen, zum Theil durch das Lig. interosseum mit der Ti- 
bialis antica anastomosirenden Muskelzweigen sendet sie folgende Aeste 
aus. 
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1. FBronea (iv). 

Geht auf und zum Theil zwischen den fibularen Ursprüngen der tiefen 
Beugemuskejn des Fusses herab zum lateralen Knöchel, hinter dem sie In 
die Er. cailcanei laterales endet Auf diesem Wege giebt sie neben Btai> 
keren und feineren Muskelzweigen ab: 

1. Eine nutritia ftbuloHs, 

2. A. peronea perforafis (v). Durchbohrt über dem unteren Tibiofi- 
bulargelenk das Lig. inteross., um in das eben erwähnte Netz einzu- 
treten. 

3. A. COronaria mälleolaris. Verläuft unter den tiefen Beugemue- 
kein quer über die hintere Fläche derTibia; kreuzt die Tibialis, nimmt einen 
Ast derselben auf oder senkt sich in dieselbe ein. 



2. A. ntUritia tibiae (v). 

Tritt in das For. nutritium, nachdem sie zuvor einen ^st zum oberen 
Theile der Mm. tibialis post. und flexor digit long, abgegeben. 

3. A. mälleolaris post. medialis. 

Um den medialen Knöchel nach vom zur Anastomose mit der Malleol 
ant medial, und den Tarseae mediales. 

4. Aa. CSUcaneae mediales. 

Eine bis drei Arterien geringen Kalibers, die mit den gleichnamigen 
lateralen Arterien das Bete cälcaneum bilden. 
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I. A. plantaris medialis (vi). ccix. 2. 

Giebt den Maskeln, Knochen und Bändern des medialen Fassrandes 
feine Aeste, bis sie in den Arcus plantaris oder in die mediale A. digitalis 
plantaris der grossen Zebe endet. Ein Ast derselben, A. Superficialis pedis 
TDeäialis, geht am oberen Rande des M. abdnctor hallucis znr grossen Zehe 
(S. 281). 

II. A, plantaris lateralis (v). 

Yerlänft an der oberen Fläche des M. flexor dig. br. im Bogen zuerst 
lateral wärts zur Basis des fünften Mittelfassknochen and dann unter den 
Basen der übrigen Mittelfussknochen zu dem Zwischenraum des ersten und 
zweiten, wo sie mit der Plantaris prof. aus der Borsalis pedis zusammen- 
mfindei. Sie giebt Aeste den Muskeln der Fusssohle, der unteren Fläche 
des Fersenbeins und am lateralen Fussrande die A. digitalis volaris proprio 
lateralis der fünften Zehe (dv^). 

Bete articulare genu. CCVIII, 2. 

An der Bildung dieses Netzes betheiligen sich medialerseits' die^. dr- 
iicularis ffenu Suprcma aus der Cruralis^ die Aa. Brticülares 8up. med. 
und Ort. Inf, XXled.^ lateralerseits die Aa, Q/rtic, 8up. lat. und 3,rt, Inf* 
lai. aus der Poplitea, die Aa, Recurrens tihiäl, post. und tibvlaris 8up. 
auB der Tibialis antica, wozu noch an der Vorderseite des Gelenks die A. 
Recurrens tibialis &ntica, an der Rückseite die A. articidaris media kommen. 
An dem Seitenrande der Patella gehen die oberen und unteren Gelenkarterien 
einander in yerticaler Richtung entgegen. Alle vereinigen sich in einem 
feineren Netze zwischen Haut undFascie und einem stärkeren, welches sich 
unter den accessorischen Bändern des Gelenks und an der inneren Fläche 
der Patella hinzieht. 

Arcus plantaris. CCIX, 2. 

Er liegt, vom lateralen Fussrande gegen den medialen an Stärke ab- 
nehmend, auf den Basen der Mittelfussknochen, sendet feine Zweige rück- 
wärts zu den Fussgelenken und vorwärts vier^a. digitales Camm^ die sich 
unter den Zehentsrsalgelenken in die Aa, digitales plantares propriae spalten. 
Die A. digit. comm. prima zerfallt gewöhnlich in drei Aa. digitales für die 
beiden Ränder der grossen und den Grosszehenrand der zweiten Zehe. Im 
üebrigen verhalten sich die Arterien der Zehen wie die der Finger. Jede 
A. digitalis comm. giebt am hinteren und vorderen Rande des Intermeta- 
tarsalraums je einen B. pertorans post, und perfor. Bmt, aufwärts zur 
Verbindung mit der Intermetatarsea dorsalis, ebenfalls wie an der Hand. 
Der R. perforans post. der ersten A. digitalis comm. ist identisch mit der 
A. plantaris prof. 
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E. A. sacralis media (sm) (iv). 

CCL Die plötzlicli nach Abgabe der Aa. anonymae iliacae auf ein Teriiäli- 

nissmässig geringes Kaliber reducirte Fortsetzung der Aorta geht gerade in 
der Ereuzbeinaushöhlung bis zur Spitze des Steinbeins herab. Die coUatenleD, 
rechtwinklig abgehenden Aeste entsprechen den intercostalen und lumbareo 
Aesten der Aorta und theilen sich, wie diese, in vordere und dorsale Zweige 
Der erste, Ä. lumharis quinta, zeichnet sich vor den übrigen durch sdße 
Stärke aus. Er anastomosirt mit der A. iliolumbalis, die folgenden anwto- 
mosiren mit Zweigen der A. sacralis lateralis. Die Sacralis media end 
mit Aesten, die sich in die Glandula coccygea einsenken« 
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0. Venen. 



Während im Allgemeinen die Venen dem Laufe der Arterien kUgtiu 
deren Blut sie zum Herzen zurückführen, und auch im Kaliber den Arterieo 
entsprechen, in deren Begleitung sie verlaufen, bietet das Yenensystem dod 
eine Anzahl von Eigenthümlichkeiten dar, deren Erfolg ist, den Yerlnsi u 
Spannkraft auszugleichen, den das Blut auf dem Wege durch die Gapi]la^ 
gefässe erleidet. 

Dazu dient einerseits die Anordnung der Yenenklappen , anderereeiti 
die grössere Weite und die relative YervielflLltigung der venösen Gefa^se. 
Durch die Klappen wird der Druck, der von aussen auf die Gefässe wirken 
und Stauung veranlassen könnte, nicht nur unschädlich gemacht, sondera 
sogar in ein Förderungsmittel der Blutbewegung verwandelt, insofern die 
Yerdrängung des Blutes, die der Druck zur Folge hat, vermöge der Klappen 
nur der centripetalen Richtung zu Gute kommt. Hieraus ergiebt sich zur 
gleich das Gesetz der Yertheilung der Klappen, die nur da von NuUen sein 
können, wo die Gefasse einer Compression durch äussere EinwirkuDgec, 
durch Gontraction der Muskeln oder Spannung der Fascien ansgesetst siol 
Sie fehlen oder sind sehr spärlich in den Yenen der Körperhöhlen nci 
stehen am dichtesten in den Haut- und tiefen Yenen der Extremitäten. 

Was die Erweiterung des Stromgebietes des venösen Blutes im Gegec- 
satz zu dem des arteriellen betrifift, so ist dieselbe bedingt: 1. durch di^ 
grössere Weite und vor Allem durch die grössere Erweiterungsfahigkeit der 
den arteriellen Stämmen entsprechenden venösen; 2. durch Yerdoppeluc/! 
der die Arterien begleitenden (satellitischen) Yenen, wie sie besonden u 
den peripherischen Gefässen der Extremitäten, an der oberen Extremitit 
von der Bracbialis, an der unteren von der Theilungsstelle der Poplitea ac, 
aber auch an manchen Rumpfgefassen (Mammaria, Epigastrica) vorkommt; 
3. durch die sogenannten subcutanen oder Hautvenen, die dem Blut fär drc 
Fall des Yerschlusses tiefer Bahnen ein Ausweichen in oberflächliche ge- 
statten. 
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Zu den Fordernngsmitteln der Blutbewegung in den Venen kann man 
aach die zahlreichen AnaBtomosen zählen, die sich stellenweise bis zur Bil- 
dung von dichten Geflechten, Flexas, häufen. So steht der dünnen A. sper- 
matica der ansehnliche Plexus spermat., der A. thyreoidea inf. der Plexus 
thyreoid. gegenüber. Doch haben die arteriellen Anastomosen vor den venösen 
das Toraus, dass in jenen das Blut nach jeder Richtung bewegt werden kann, 
während in den klappenführenden Venen die Bewegung des Blutes den Klappen 
entgegen ausgeschlossen ist. In den Anastomosen zwischen tiefen undUaut- 
yenen widersetzen sich die Klappen dem Rückfluss des Blutes von der Ober- 
fläche in die Tiefe. In längeren Verbindungsästen pflegt sich ein Indiflerenz- 
pankt zu finden, von welchem aus das Blut durch die Klappen nach 
entgegengesetzten Seiten gelenkt wird. 

Bezüglich der Textur herrscht im Venensystem eine grössere Mannig- 
faltigkeit, als im arteriellen. Im Bereich der Arterien ist mit wenigen Ausnah- 
men die Mächtigkeit der Wand proportional der Stärke des Kalibers und die 
Unterschiede des Gewebes der Wand beschränken sich auf das Verhältniss der 
elastischen zu den Muskelfasern, indem der Antheil der letzteren mit der 
Abnahme des Kalibers wächst. Unter den Venen giebt es einerseits völlig 
muskellose, und dazu gehören die ansehnlichen, in die V. cava sup. mün- 
denden Stämme des Halses und Rumpfes, andererseits mit starker Längs- 
and Ringfaserhaut versehene, wie die Hautvenen der unteren Extremität. 

Auf die in die Atrien einmündenden Stämme setzt sich eine Strecke 
weit die gestreifte Musculatur des Herzens fort. Die Venen der Schädel- 
und Wirbelhöhle sind von Gefässhaut ausgekleidete Gänge des Periost. 



1. Venen des Lungenkreislaufs. 

Vv, pulmonales. 

Zwei Stämme jederseits, welche in fast genau transversaler Richtung 
den kurzen Weg vom Hilus der Lunge zum linken Atrium zurücklegen. 



2. Venen des Körperkreislaufs. 

Schon bei der Beschreibung des Herzens wurden die drei Stämme ge- 
nannt, welche, nebst einigen* kleinen, aus der Wand des rechten Herzens 
entspringenden Venen, das gesammte Körpervenenblut in das rechte Atrium 
ergiessen. Es sind: der Sinus coronarius, Stamm der Herzvenen, und die 
Vv. cava sup. und inf. 

Die F. Cava Sup. setzt sich hinter dem Knorpel der ersten Rippe rech- CCXX. 
terseits aus den beiden Vv. anonymae brachiocephal. zusammen, deren Ver- 
breitungsbezirk dem der aus dem Arcus aortae entspringenden Arterien 
gleicht. Die V. Cava Inf. entsteht aus der Vereinigung zweier Venen, 
welche den Aa. anonymae iliacae entsprechen, steigt an der rechten Seite 
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Sinus coronarius. 



ccxx. 



CCXIII, 1. 



CCXlll, 2. 



der Aorta abdominaÜB durch die Baachböhle empor, und dorchsetzt das For. 
yenae cavae des Zwerchfells, um dicht oberhalb desselben in das Atrium em- 
zutreten. In dem grösseren Theil der Brusthöhle fehlt der mediane, der 
Aorta thoracica analoge Yenenstamm. An Stelle desselben nehmen zwei 
symmetrisch angelegte Stämme die den Intercostalarterien entsprechenden 
Intercostalvenen auf. Sie bereiten sich schon in der Bauchhöhle vor dorch 
Aeste, welche die Lumbaivenen untereinander verbinden und in ihrer Ge* 
sammtheit ein die Lumbal venen rechtwinklig kreuzendes Gefass darsteUen. 
Die in die Brusthöhle eintretende Fortsetzung dieses Geitlsses yerhält sich 
rechte und links etwas verschieden. Der rechte Stamm, F. SLZygos^ gebt 
gerade aufwärts und im Bogen über den rechten Bronchus in die Y. csts 
sup. Der linke, F. llemiAeygos, setzt sich in der Gegend des nennten 
Brustwirbels durch eine quere Anastomose mit dem rechten in Yerbindnng. 
Nur in seltenen Fällen ist diese Anastomose einfach, so dass sich ein auf- 
und ein absteigender Ast, deren jeder eine Anzahl Intercostalarterien auf- 
nimmt, zu demselben vereinigen. Häufiger sammeln sich die oberen Inter- 
costalvenen in einen besonderen queren Stamm, F. hemicusygoB aceessoria^ 
der an seinem oberen Ende mit der Anonyma brachiocephalica zusammen- 
zuhängen pflegt, und am häufigsten führt zwischen beiden, der HemiazjgM 
und der Hemiazygos accessoria, ein Stämmchen die Yenen von einem oder 
einigen Intercostalräumen zur Azygos hinüber. 



I. Sinus coronarius. 



So nennt man den im hinteren Ende der linken Horizontalfurche gele- 
genen Stamm der Herzvenen, so weit derselbe von der gestreiften Muscuktor 
der Atrien umgeben und in die Herzwand gleichsam eingeschlossen ist Er 
CLXXXIV, 2. ist die Fortsetzung der V. Coranaria magna^ deren Grenze gegen den SinD« 
' im Inneren meist durch eine einfache oder doppelte Klappe bezeichnet ist 

Mit einfachen Klappen sind häufig auch die Einmündungen der verticalen 
Yenen in die Y. coronaria versehen. 

Diese beginnt an der Yorderfläche der Herzspitze, wo sie mit den Yenen 
der Rückenfläche anastomosirt, geht in der vorderen Yerticalfurche anfvirts 
und dann im linken Theil der Horizontalfurche weiter. Der Sinus coronarius 
nimmt ferner auf: eine F. post, ventricuU sin., eine an der hinteren Fläche des 
linken Yen trikels parallel der Yerticalfurche aufsteigende stärkere Yene; eine 
F. post atrii sin., merkwürdig als Rest der übrigens obliterirten foUleo 
Y. Cava sup. sin., an der linken Seite der rechten Lungenvenen über dai 
Atrium abwärts verlaufend; eine F. cordis media {Vc*)^ die im hintereo 
Theil der Yerticalfurche der Yentrikel liegt und mitunter selbständig neben 
dem Sinus coronarius in das Atrium sich öffnet. Die F. coronaria parro ent- 
steht aus Yenen des rechten Herzens im hinteren Theil der rechten Hon- 
zontalfurche und mündet in das Ende des Sinus coronarius oder neben dem- 
selben in das Atrium. 

So weit die Yenen des Herzens mit den Arterien verlaufen, sind »e 
in der Regel einfach, nur ganz ausnahmsweise doppelt. 
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II. V. Cava sup. 

Nimmt, nachdem sie aus dem Zusammenflass der beiden Yv. anonymae 
brachiocephal. entstanden, auf dem Wege zum Herzen noch die Y. azygos 
und einige kleinere, unbeständige Yt. pericardiacae und mediastin. au£ 

Endäste der Y. caya sup. 
JLnanyma brachiocephälica. 

Zu dieser Yene, deren Gebiet den Aesten des Arcus aortae entspricht, 
treten jederseits eine F. Jugularis int. und eine Subclavia zusammen, wäh- CCXI, i. 
rend ein dritter Stamm, F. Jugularis Oxt^ bald in den yon den beiden 
anderen gebildeten Winkel, bald in den einen oder anderen derselben yor 
deren Yereinigung eintritt. Die Jugularis int. sammelt das Blut aus der 
Schadelhöhle, die Jugul. ext. aus der Hinterhaupts- und Ohrgegend. In die 
Eine oder andere, am häufigsten in beide mündet in der Gegend des Unter- 
kieferwinkels die Y. facial. comm. 

Die Stelle, an welcher die Yy. anonymae brachiocephalicae zur Y. caya 
Bup. sich yerbindeu, erreicht die rechte Yene {Ahd) in fast geradem Lauf, 
indess die linke {Abs) hinter dem Handgriff des Brustbeins und yor den 
aoB dem Aortenbogen entspringenden Stämmen nahezu horizontal yerläuft. 
Die linke Anonyma ist demnach günstiger gelegen, als die rechte, um die 
an der Yorderfläche des Halses herablaufenden Yenen aufzunehmen. Die 
Aeste der Y. anonyma scheinen, mit dem arteriellen System yerglichen, yon 
der Subclayia auf die Anonyma yorgerückt zu sein. £s sind die folgenden: 

Collaterale Aeste der Anonyma brachiocephälica. 

t Obere. 
1. F. thyreoidea Inf. 

Die Wurzeln derselben sammeln sich am unteren Rande der Gland. 
thyreoidea zu einem Geflecht, Plexus thyreoid, impar (*), welches die F. la- 
ryngea inf.^ Vv, tracheales und oesophageae aufnimmt und mit zwei und mehr 
verticalen Aesten zum Theil in die linke Anonyma, zum Theil in den Yer- 
einignngswinkel beider Anonymae sich einsenkt. AnastomosiÜ mit den 
subcutanen Yenen des Halses. 

2. F. Vertebrdlis. 

Begleitet einfach, selten doppelt, die gleichnamige Arterie, setzt sich 
aber häufig in das For. transyers. des siebenten Halswirbels fort. Erhält 
durch die Zwischenräume der Wirbel Aeste aus dem Plexus vertehr. cervi" 
cälis, welcher die yordere und hintere Fläche der Wirbelsäule bedeckt und 
das Blut der tiefen Halsmuskeln abführt. 
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3. F. OerViccdis Prof. 

CCXI, 1. Yerläufb von der Hinterhauptsgegend herzwiscben der tiefsten ScbichU 

der Nackenmuskeln und dem M. semispinalis; flieset meistens mit der Ter- 
tebralis zusammen. 

tt Untere. 

1. F. 222a22lmaria Int, 

Bis in die Nähe der Einmündung doppelt, alle Yersweignngen der 
gleichnamigen Arterie begleitend, mit Ausnahme der visceralen Aeste (Fr. 
pericardiucaey mediastin, etc.), welche direcfc in die Anonyma oder in die Can 
Bup. übergehen. 

2. F. intercostalis Supr. 

Verläuft einfach mit der gleichnamigen Arterie, von der sie nur dorch 
den Zusammenhang mit der Azygos und Hemiazjgos abweicht. 

Endäste der Anonyma brachiocephalica. 

L F. JugtdaHs int 

Entsteht in der hinteren Abtheilung des For. jngulare aus den Tesec 
der Schädelhöhle mit einer Anschwellung, Bulbus v, jugtd, inL (sup.) and 
folgt am Halse dem Laufe der Carotis int und comm., indem sie allmilig 
CCKVI. Yon der hinteren Seite der ersteren an die laterale Seite der letzteren ge- 

langt Vor ihrer Vereinigung mit der Subclavia zeigt sie eine zweite spin* 
delförmige Anschwellung (Bulb. v. jug. int. fnf.\ welche aufwärts oder Ab- 
wärts, öfters nach beiden Richtungen durch eine Klappe abgeschloesen ift 
beständiger und vollständiger auf der rechten Seite, als auf der linken. 

f Obere Aeste. 
Sinus der fibrösen Hirnhaut Sinus durae matris. 

Die Sinus sind in der Dicke der fibrösen Hirnhaut eingeschlossene C«* 
näle, deren Lumen von einer zarten Fortsetzung der inneren GeÜsshant »o»* 
gekleidet Wird. Einzelne derselben, namentlich der Sinns sagittalis sap. &fi^ 
der Sinus cavernosus, sind von netzförmigen Bälkchen durchzogen. 

Der Sinus, in welchem das Blut der Schädelhöhle sich sammelt, nm dea 
CCX, 1. 8. Bulbus der Jugularis int. zugeführt zu werden, ist der Sinus tTansvcrt'^ 
Er verläuft in der nach ihm benannten Furche, zuerst auf der Schuppe des 
Hinterhauptsbeins im angewachsenen Rande des Tentorium cerebelli, T(^ 
läset denselben aber, sobald er den Rand der Pars mastoidea dea Schläfenbeios 
erreicht hat und wendet sich in der Fossa sigmoidea diesem KnochenUteils 
abwärts. Meistens ist der rechte Theü des Sinus transversus, und 8oaachd«r 
rechte Bulbus und das rechte Foramen jug ulare weiter, als die entsprecfaendA 
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Theile der linken Seite. Dies h&ngt damit zusammen, dass der weite Sul- 
cxu sagittaliB snp. in der Regel in den rechten Sinns transrersus umbiegt, 
der linke Sinns transversus dagegfen die Fortsetzung des engeren Sinus ist, 
der das Blut aus den Gekimyentrikeln aufnimmt (Rfldinger, Beitr. zur 
Anat dea Gehörorgans u. s. w. München 1876, S. 11). 

In den Sinus transversus münden nämlich drei Lagen von Sinus, welche 
gewissermaassen in drei Etagen übereinander im Wesentlichen sagittal 
verlanfen. Der oberste dieser Sinus, EHnus Sagittoklis Sup. ^), erstreckt sich 
so der Schädeldecke im oberen Rande der Falz cerebri, vom For. coecum 
bis zur Protuberantia occip. int. 

Die mittlere Lage zerfÜUtin zwei Abtheilungen, Sinus Sagittälis inf,*) 
im unteren Rande der Falz, und Sinus tentorii '), welcher unter dem mit dem CCX, l. 
Tentorium verwachsenen Rande der Falz über das Tentorium hinweg zur 
Protuberantia occip. int. geht, Sinus tentorii ist die Fortsetzung des Sinus 
sagitt. inf., nimmt aber zugleich die F. Oerebri int* Oomm. auf. 

Die unterste oder basale Lage der in den Sinus transv. mündenden 
Sinns beginnt am vorderen Rande der -mittleren Schädelgrube mit dem Si' 
nus S^henoparietälis. Dieser senkt sich in die vordere Spitze des Sinus CCX, 2. 
Cavernosus^ welcher über den Wurzeln des Temporalfiügels am seitlichen 
Abhang des WespenbeinkÖrpers liegt. Die Sinus cavernosi beider Seiten 
werden verbunden durch die Sinus intercavemosi ant. {8ia)j post. (Sip) 
und inf, *) ; von dem hinteren Ende des Sinus cavernosus erstreckt sich zum 
Sinus transv. der Sin«5 Pedros: Sup., welcher in der Rinne der oberen Kante 
der Schläfenpyramide verläuft. 

Ausser den genannten Sinus enthält die hintere Schädelgrube noch 
einige mehr oder minder beständige, welche direct zur V. jugularis und zu 
den Venenplezus der Wirbelhöhle führen. In die V. jugularis dicht unter 
der Schädelbasis mündet der Sinus jpetrosus Inf,, der aus dem Sinus caver- 
nosus hervorgeht und auf dem Sulcus petro*occipitalis zur vorderen Abthei- 
Inng des For. jugulare verläuft. Zu dem Venenplezus der vorderen Wand 
der Wirbelhöhle führt aus dem Sinus cavernosus der Flexus basilaris, ein 
Venengeflecht des Periost des Clivus. Einfach, seltener paarig, zieht von 
dem Vereinigungspunkt der sagittalen und des transversalen Sinus in der 
Falz cerebelli der Sinus Ocdpitaüis zum For. occipitale herab, an dem er 
in den Plezus der hinteren Wand der Wirbelhöhle sich fortsetzt, zuweilen 
such gabelig theilt, um jederseits in das untere Ende des Sinus transv. ein- 
zumünden. 

Ihre Zuflüsse erhalten die Sinus der fibrösen Hirnhaut: 

1. Aus der Schädel höhle, die Venen des Gehirns. Sie verlaufen 
nur ausnahmsweise und nur in ihren peripherischen Regionen mit den Ar- 
terien und können nach den drei Etagen der Sinus, welchen sie Blut zu- 
fuhren, in obere, mittlere und untere, Yv, cerebrales supp,, wediae und inff., 
unterschieden werden* Unter den mittleren Himvenen zeichnet sich die 
bereits erwähnte F, Oerebri Int Oomm, *) aus, welche hinter dem Conarium CCX, i. 
aus der Vereinigung der Vv. cerebri intt. dexira und sin, entsteht, die das 



') Sinus longitudin. sup *) Sinus longitudin, inf, ^ Sinus quartus s, per- 
pendicularis, *) Sinus eircularis Eidleyi, ^) V. magna Galeni, 

He nie, OrandriM der Anatomie. 29 
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Blut aus den Wänden der Himventrikel und von der Basis des Grosshims 
sammeln. Zu den unteren Gehimyenen gehört die F. cerd>ri tnedia^ die mit 
der gleichnamigen Arterie in der seitlichen Spalte des Grosshims liegt und 
Yon Zweigen des vorderen und hinteren Lappens gebildet wird. 

2. Aus der fibrösen Hirnhaut, die Sinus sagittal es aus derFalx 
cerebri, der Sinus transv. aus dem Tentorium. 

3. Aus denSoh&delknochen, die Vv. diploicae, die an bestimmten 
Stellen in die äusseren Schädelvenen,. meist aber zugleich auch in die Siniu 
übergehen. 

4. Aus den äusseren Schädelvenen. Hierher gehören die 
Emissarien, die freilich ebenso wohl dazu dienen mögen, das Blut der Sinus 
in die äusseren Schädel venen abzuleiten. Die Lage der Emissaria mastoideum, 
condylaid,y parietale sind aus der Knochenlehre bekannt; ein Mmssaritm 
occipUaiey welches auf der Protuberantia occip. nach aussen mündet, stellt 
eine feine, meistens etwas gewundene Communication zwischen den Yv. occi- 
pitales und der Kreuzungsstelle der Sinus her. Auch in den Can. caroticaSf 
in das Foramen ovale, in das Bindegewebe, welches das For. lacerum erfallt, 
erstrecken sich Fortsetzungen des Sinus cavernosus, die mit äusseren Schi- 
delvenen in Verbindung treten. 

5. Aus dem Gehörapparat. Venen der Paukenhöhle gehen durch 
die Fissura petrosquamosa in den Sinus petr. sup., Vv. attditivae inU. durch 

' den Porus aoust. int. zum Sinus transv. 

6. Aus der Orbita. Das Venenblui der Orbita vertheilt sich auf 
CCXI, 2. zwei Stämme, Vv. ophthalmica sup. und inf. Die F. €}p)Uhalm. Sup. ^) ent- 
spricht in Verlauf und Verästelung ziemlich genau der A. ophthalm.; sie 
geht am medialen Augenwinkel aus einem mit den Gesichtsvenen comma- 
nicirenden Netz hervor. Die F. ophth, inf, ') läuft am Boden der Qrbita 
rückwärts und nimmt der Ophth. sup. einige Muskel- und Ciliarvenes, so 
wie die durch die Canäle des Jochbeins verlaufenden Venen ab. Die Y, 
ophth. sup. senkt sich durch die Fissura orbit. sup. in den Sinus cavernos., 
die V. ophth. inf. geht entweder den nämlichen Weg oder durch die Fissura 
orbit. inf. zum Plexus pterygoideus (oi). Beide Venen scheinen sich vor- 
zugsweise in die V. facialis und nur zum geringeren Theil in den Sinns ca- 
vernos. zu entleeren. 

tt Collaterale Aeste. 
1. Die Vene des Aquaeduct. Cochleae. 

Mündet in den Bulbus der V. jugularis. 

2. Vena petrosa inf, 
Fortsetzung des gleichnamigen Sinus (s. o.). 



*) F. ophth, cerebraUs, *) F. ophth, facialia* 
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3. Vv. pllaryngeae, 

Ana einem die aassere Fläche des Pharynx bedeckenden Plexus pTiaryn- 
geus. Monden direct oder darch Vermittelung der V. lingaalis oder thy- 
reoidea in die V. jugularis int. oder in die V. facialis comm. oder post. 

4. F. linguaJis, 

Zwei die Zangenarterie begleitende und umspinnende Stämme (Z), eine 
ans einem aubmnkösen Gefässnetz des Zungenrückens entstehende Dorsälis 
Unguae (dl) und eine starke Subungualis (s), welche an der lateralen Fläche 
des N. hypoglossns yerläuft, yereinigen sich zu Einem Stamm oder münden 
gesondert in die Jugularis int. oder in die Y. facialis comm. oder post. 

5. F. facialis comm. 
Die Beschreibung derselben folgt weiter unten. 

6. Vv, thyreoid. 8Upp. 

Gewöhnlich zwei, von denen die untere oft weit abwärts rückt. Mit 
der oberen yerbinden sich die Vv, stemodeidamastoidea und laryngea sup. 

II. F. Jugularis Bxt, 

Die Venen, aus welchen die Jugularis ext. sich entwickelt, liegen vor CCXI, l. 
tmd hinter dem Ohre; der Stamm zieht anfangs am vorderen Rande desM. ^^^^^* 
stemocleidomastoideus abwärts, von verschiedenem Kaliber, je nachdem er 
dieY. facialis comm. oder nur einen anastomotischen Ast derselben aufnimmt. 
Ergeht sodann, die Faserung des M. stemocleidomastoideus spitz?rinklig 
kreuzend, über die äussere Fläche dieses Muskels hinweg und in der Fossa 
sapraclavicularis, deren Fascie er durchbohrt, vor oder hinter dem hinteren 
Bauch des M. omohyoid. in die Tiefe. 

Abgesehen von der Y. facialis stammen die coUateralen Aeste der Y. 
jugularis ext. theils aus der Nacken-, theils aus der vorderen Halsgegend. 

, t Hintere Aeste. 

1. F. Subcutanea Colli post. 

Läuft ans dem Netze der Yv. occipitales oberflächlich hinter dem 
M. stemodeidomastoideuB herab und erreicht ungefähr in der Mitte des 
Halses den Stamm der Jugul. ext. 
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V. facialis comm. V. subclavia. 



CCXVI. 



2. F. transc. CctlL 

In AoBbreitung und Verlauf ibulich der gleichnamigen Arterie, häufig 
mit der Y. tranav. scap. zu Einem Stamm Terbunden. 



CCXI. \ 



CCXI, 2. 
CCXVI. 



CCXI, 2. 



ft Vordere Aeste. 
Fr. Suhcutaneae Colli BntL 

Ein weitläufiges subcutanee Venennets, welches den Raum zwischen den 
beiderseitigen Jngulares extt. einnimmt; unten schliesst es mit einer qaeren 
Vene ab, welche die Jugulares extt. verbindet; von den verticalen Stämm- 
eben fliessen die medialen zuweilen zu einer nnpaaren Vene zusammen. 



F. facialis Comm. 

Setzt sich am ünterkieferwinkel zusammen aus den Fr. facialis Bni. 
und fac. post.^ läuft über die Carotis ext. schräg abwärts zur Jugnlaris 
int. oder ext. und nimmt, wie erwähnt, öfters die eine oder andere der coUa- 
teralen Aeste dieser Venen auf. 

Beide, die Vv. facialis ant. und post., entstehen aus je einem oberfläch- 
lichen und einem tiefen Ast. Der oberflächliche Ast der V. facialis ant (Ja) 
entepricht der A. maxillaris ext. und hängt am medialen Augenwinkel mit 
der V. ophthalm. sup. zusammen. Der oberflächliche Ast der A. facialis 
P^'^ (fP*) fiT^bt in der Schläfengegend mit der A. temporalis, dann auf der 
Carotis ext. gerade abwärts. Die tiefen Aeste der V. facialis ant.(/a") und 
der V. facialis post (/p") nehmen ihren Ursprung aus dem Flexus pUrf- 
goideuSj einem dichten Venengeflecht, das den Stamm der A. maxillaris int 
vertritt und in der Unterschläfengrube zwischen den Mm. pterygoidei liegt, 
von der Fissura orbitalis inf. bis zum Kiefergelenk sich erstreckend. Von 
diesem Plexus aus geht der tiefe Ast der V. facialis ant. mit der A. bucci- 
natoria unter dem Tuber zygomat. vorwärts, der tiefe Ast der V. facialis 
post. mit der A. maxillaris int. rückwärts zur Verbindung mit dem entspre- 
chenden oberflächlichen. 



CCXVJJ, 1. 



CCXVIII. 



III. Vene der Oberextremität. 

Suhd€tvia, 

Die Lage der V. subclavia ist insoweit von der Lage der entsprechenden 
Arterie yerschieden, als sie vor demM. scalenus ant. vorübergeht, demnach 
auch weiter abwärts und flacher gekrümmt verläuft, als die Arterie. Oberhalb 
des Schlüsselbeins ist sie mit der vorderen Halsfascie, unterhalb desselben mit 
der Fascie des M. subclavius verwachsen; ihre vordere Wand folgt deshalb 
den Bewegungen des Schlüsselbeins, worauf die Eröffnung der Vene bei der 
Erhebung des Arms und die Gefahr des Lufteintritts bei Operationen in 
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der SchlüBselbeiogegend beruht. Unter den collateralen Aesten der Sub- 
cU?ia ist nur die F. transversa Scaptilae, eine klappenhaltige Doppelyene, 
einigermaassen. beständig. 

Am Arm kommen zu den tiefen, bis zur Axillaris doppelten Venen 
die subcutanen, welche vorzugsweise aus den durch die üaut hindurch- 
schimmernden Venennetzen des Handrückens ihren Ursprung nehmen. 
Man unterscheidet in dem weitläufigen Netz der Yolarfläche ißs Unter- 
arms drei Stämme, einen radialen, V. cephalica, einen ulnaren, Y. ba- 
Bilaca, und einen mittleren, V. mediana. Die F. OBphälica verläuft am CCXIX, i. 
Unterarm längs dem M. brachioradialis, am Oberarm in der lateralen Bici- 
pitalfnrche, weiter in der Furche zwischen Deltoideus und Peotoralis maj., 
um sich in der Fossa infraclavicularis in die Y. axillaris einzusenken. CCXVIII. 

Die F. b&Silica geht vor dem M. ulnaris internus und vor dem media- CCXiX, l. 
len Epicondylus zur Bicipi talfurche ihrer Seite und gelangt durch einen 
Schlitz (**) der Fascio zur medialen der Yv. brachiales. LXXXVIIl, 1. 

Die F. mediana (m'), die unbeständigste, endetin der Ellenbogenbeuge, CCXIX, i. 
indem sie sich in zwei Theile theilt, F. mediana cephah und med, basilica^ 
die sich in die beiden genannten Yenen oder in Aeste derselben öffnen. 

Collateraler Ast der Cava sup. 

F. azygos. 

Der Verlauf der Y. azygos und ihr Yerhältniss zur Hemiazygos wurde 
S. 286 beschrieben. Ihre Collateraläste sind viscerale (Vv, oesophageae^ me- 
diastinicae postt. und bronchiales) und parietale, die Vv. iniercostäles. Diese 
begleiten einfach die gleichnamigen Arterien und münden, die^ unteren meist 
kJappenloB, die oberen häufiger mit Klappen versehen, in die Stämme. Ab- 
weichend von den arteriellen Aesten verhalten sich die Er. dorsales der Yv. 
intercostales, indem sie ihren Ursprung aus Geflechten nehmen, die an der i 

äusseren und inneren Fläche der Wirbelsäule liegen. Die äusseren, Flextis CCXII, 1. 
dorsaJes, umgeben die Bogen und Querfortsätze der Wirbel und nehmen an 
jedem For. intervertebrale einen JR. spinalis (sjp') auf, der aus der Wirbel- 
höhle stammt. Die Plexus der Wirbelhöhle, Plexus spinales, bilden vier 
Züge von vorzugsweise longitudinalen Gefassen, ein Paar, JPlexiis Spinales 
Postt.y an beiden Seiten der Yorderfläche der Wirbelbogen, ein anderes Paar, 
Plexus spinales antt,, an der hinteren Fläche der Wirbelkörper zu beiden CCXII, 2. 
Seiten des Lig. comm. vertebr. post. Die vier Geflechte werden an jedem 
Wirbel durch quere, ringförmige Anastomosen verbunden, eine vordere, hin- 
tere und eine paarige seitliche, welche jederseits den Zusammenhang des vor- 
deren und hinteren Plexus vermittelt Die vorderen queren Yerbindungen (*) 
Bind selbst Plexus, die hinteren (*) sind in der Regel einfache, quere oder CCXll, l. 
schräge Aeste, die seitlichen gleichen wieder mehr Geflechten (*), die den aus CCXII, 3. 
dem Foramen intervertebr. austretenden ^ervenstamm kranzartig umgeben. 

Zuflüsse erhalten die Plexus spinales: 1. aus den Wirbeln, die Yenen 
der diploetischen Substanz, Vv. basiVertebräles] 2. aus den Rückenmarks- 
häuten; 3. aus dem Rückenmark selbst, einer F. mediana med. spinal ant. 
und post., welche die Yenenzwcige aus der Substanz des Rückenmarks auf- 
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Vv. Cava inf., hypogastrica. 



nehmen und Zweige absenden, die läng» den Nerren wurzeln 8U den Fkxos 
spinales verlaufen« 



CCXX. 



III. V. Cava inf. 

Die Vv. anonym ae iliacae, welche die Y. cava int zusammensetzen, noi 
im Gegensatze zu den Aa. anonymae iliacae, wirkliche Endäste, da die der 
A. sacralis media entsprechende V, Sacrdlis lOedia nicht in den Tb^i- 
lungswinkel, sondern in die linke V. anonyma iliaca einmündet. DieA&o- 
nyma iliaca entsteht jederseits aus zwei, die gleichnamigen Arterien beglei- 
tenden Aesten, einer Hypogastrica und einer Iliaccu Während aber di^^?« 
beiden Venen symmetrisch am medialen Rande der gleichnamigen Artericfi 
liegen, müssen die Vv. anonymae iliacae, um an die rechte Seite der Aorts 
zu gelangen, die A. anonyma iliaca der rechten Seite spitzwinklig kreuien; 
sie vollziehen diese Kreuzung, indem sie hinter der Arterie vorübergebes, 
die V. anonyma iliaca dextra am unteren, die V. anon. iL siniütra am obe- 
ren Ende der entsprechenden Arterie. 

Die Zahl der collateralen Aeste der Cava inf. ist gegen die der Aort» 
abdominalis dadurch eingeschränkt, dass das Blut, welches die Aa. coeliao, 
mesenterica sup. und inf. den Baucheingeweiden zuführen, nicht direct, son- 
dern auf dem Umwege durch die Leber zur V. cava zurückkehrt. Statt 
aller Venen der Chylificationsorgane erhält die V. cava nur die Fr. 2l^>^- 
tica^ (revehentes) f die sie dicht unter dem Zwerchfell, während sie laog« 
dem hinteren Rande der Leber vorübergeht, aufnimmt. 



Endäste der V. cava inf. 



JLnonyma Hiaca. 



Nur die linke Vene erhält einen collateralen Ast, die erwähnte F. 5<2- 
cralis media. 



ccxiii, a. 



I. Hypogastrica. 

Nimmt die den Aesten der A. hypogastrica entsprechenden Venen viS 
mit Ausnahme der V. umbilicalis, die am Nabel sich von der gleichnamigen 
Arterie trennt. Die den Beckenwänden angehörigen Venen halten sich auch 
in ihrer weiteren Verbreitung ziemlich genau an die Verzweigungen d^r 
Arterien; sie begleiten sie in doppelter Zahl und sind ausserhalb des Beckens 
mit Klappen versehen. So die Vv. iJiolumhalis, Olturatoria^ Sacraiis liPr^ 
gltäca und ISChiad, Auch die F. pudenda int. stimmt, soweit sie parie- 
tales Gefäss ist, in der Perinealgegend, mit der Arterie gleichen Namecs 
überein. Die Venen des Penis aber (und der Clitoris) haben einen von dt-u 
Arterien abweichenden Verlauf. Wie die F. pz^of. pe9iis innerhalb de« Dia- 
phragma urogenitale sich in die V. pudenda int. fortsetzt, wurde obto 
(S. 179) beschrieben j die F. dorsalis Penis huugt mit der Pudenda int our 
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durch YermiitelaDg des im Becken gelegenen Plexus pabicos impar zosam- 
nen. Sie entsteht auf dem Rücken des Penis ans zwei die Corona glandis 
amgreifenden Aesten, l&nft in der oberen Medianfnrche unter der Fascie 
uipaarig, jedoch oft auf längere Strecken in zwei Aeste getheilt rück- 
wärts, nimmt von Strecke zu Strecke die aus dem C. cavemos. uretrae 
entspringenden Vv. drcumflexae penis^ sowie die Hautvenen, Vv. dorsales suh- 
ciäaneae^ des Penis auf und tritt zwischen den Ligg. arcuatum und transyers. 
pelris in die Beckenhöhle ein, in der sie sich sogleich in zwei divergirende 
Aeste spaltet. Von jedem derselben steigt ein anastomotischer Ast, F. com' 
municans öbturatoria^ zur Y. obturatoria auf. 

Die Stelle der yisceralen Aeste der A. hypogastrica nehmen im Yenösen 
Sjstem Geflechte ein, welche in Gestalt ansehnlicher Wülste zur Seite der 
unteren Enden der Beckenorgane liegen. Vor, hinter und zwischen diesen 
hängen sie Ton beiden Seiten zusammen und gehen an den Wänden der 
Blase und des Rectum in weitmaschige Netze über, während sie in der Um- 
gebung des Uterus mit dem dichten Plexus der Y. spermatica int sich yer- CCXin, 4. 
binden. Die Geflechte sind: 

1. Der genannte Flexus ptMcus impar ^ der vorwärts an den unteren ccxni, 3. 
Rand der Schambeinsynchondrose, rückwärts beim Manne an die Prostata, 

beim Weibe an die vordere Wand der Blase und Uretra grenzt. Er hängt 
nach unten mit den Yenen des Diaphragma urogenitale (*), nach beiden 
Seiten mit dem Plexus vesicalis und der Y. pudenda int. zusammen. CLIV, 1. 

2. JPlexus VeSuxUis, zur Seite derBlase. CCXm, 3. 

3. Plexus vaginalis und uterinus, 

4. Plexus haemorrhoidaliSy in der Umgebung des Rectum, entleert sich 
durch die F. haemorrhoid. int, in die Pfortader, durch die Vv, haemarrk, 
mediae in die Y. hypogastrica und steht durch die Vv, haeniorrh, eztt,. mit 
der Y. pndenda int. in Yerbindung. 



IL Yene der unteren Extremität. 

F. iliaca. 

Ein einfacher Yenenstamm, der, der Arterie entsprechend, snccessiv die 
Namen iTtoea, Crurälis, Poplitea föhrt, begleitet die Arterie bis zu deren 
Spaltung am Unterschenkel; die tiefen Yenen des Unterschenkels undFusses 
sind doppelt. Am Oberschenkel liegt die Yene an der medialen Seite der CCXXI. 
Arterie, in der Kniekehle hinter derselben. Ausser diesen Stämmen er- CCXXII. 
strecken sich längs der A. cruralis und poplitea geflechtartig zwei bis drei 
kleinere Yenen, Vv, comitantes. 

Die Hautvenen der unteren Extremität sammeln sich in zwei Stämme, 
Vv, saphena magna und SSLph, parva , von denen die letztere schon in CCXIY. 
der Kniekehle durch Einmündung in die erste oder in die Y. poplitea endet. 
Sie entspringen, die Y. s. magna am medialen, die Y. s. parva am lateralen 
Fassrande aus dem JEiete dorsale pedis^ stehen aber auch mit Hautvenen 
der Fusssohle und die Y. s. magna mit der F. plantaris in Yerbindung. 
Die ?. 8. parva wendet sich vom lateralen Fussrande zu der Furche zwischen 
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den Köpfen des Gastrocnemius. Die Y. s. magna folgt am Knie und Ober- 
schenkel ziemlicli genau der Richtung des Sartorins und senkt sich, im Bogen 
das untere Hom der Incisura falciformis überschreitend, dicht unter dem Sehen- 
kelbogen in die Y. cruralis (C). Sie nimmt häufig die Ff. pudcnäoA extt» 
und epigaslr. superficiales^ sowie die Ftp. dorsales penis subadaneae aof, 
welche in anderen F&Uen jene in die Y. cruralis, diese in die Y. donsÜB 
penis sich ergiessen. 



CCXX. 



Collaterale Aeste der Y. cava in£ 
t Parietale Aeste. 

1. Fr. lumbales. 



Den Intercostalvenen homolog, nehmen sie, wie diese, je einen B. doT' 
sälis auf, unterscheiden sich aber Ton ihnen durch die yerticalen Yerbin- 
duDgezweige, die sich als Yt. asygos und hemiazygos in die Brusthöhle fort- 
Bctzen. 

2. Fr. pbl^enicae inff. 
Doppelte, die Arterien gleichen Namens begleitende Yenen. 



ccxni. 4. 



ft Viscerale Aeste. 
1. Fr. spermat. int 

Sie gehen bei dem Manne aus dem Testikel herror als ein Geflecht, 
Plexus spermat. i), tou f&nf bis sechs feineren und stärkeren Stammchen, 
das einen wesentlichen Theil des Samenstrangs bildet. Oberhalb des Leisten- 
rings reduciren sie sich auf zwei bis drei, dieA. spermatica netzförmig um- 
gebende Stammchen und zuletzt auf ein einziges, welches rechterseits in die 
Y. caya, linkerseits in die Y. renalis mündet. Klappen finden sich nur in 
dem ausserhalb der Bauchhöhle liegenden Theil der Venen. Beim Weib sind 
die Vy. spermat. intt klappenlos; der Plexus yerläuft parallel dem Oriduct 
im Lig. latum uteri und setzt sich medianwärts ununterbrochen in den Plexus 
uterinus fort. 



CCXX. 



2. F. renalis. 

Kommt yor der A. renalis aus dem Hilus der Niere; die linke nimmt 
die Vy. spermat. int. und suprarenalis auf und geht an der Aorta yorüber, 
hauügcr yor, als hinter derselben, zur Y. caya. Die Mündungen derYy. re- 
nales haben Klappen, y ollständiger an der rechten Seite, als an der unken. 
Beide Renales anastomosiren mit den parietalen Venen, den Lumbales, Äzj- 
gos und Hemiaj^gos. 



>) PUxms pampimiformis. 
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3. F. Sfuprarenalis. 

Ursprung und Verlauf erhellt aus der BeschreibuDg der Nebennieren 
(S. 198). 

4. Vv. bjepaticae. 

Zwei bis drei grossere und eine unbestimmte Zahl kleinerer Venen, 
welche die Yordere Wand der V. cava inf. durchbrechen, so weit sie mit der 
zu ihrer Aufnahme bestimmten Furche der Leber in Berührung steht. Mit 
dem linken Hauptstamm der Leberyene verbindet sich das Lig. yenosum 
(S. 148). 

Vena portarum (tj?). Pfortader. 

Der Stamm dieser Vene entsteht hinter dem Pancreas, zur Rechten der CCXV. 
A. meseaterica sup. aus der Vereinigung der Vv. mOsenterica 8up, und 
lienäliSj welchen sich die F. JOlOsenterica Inf, in der Weise zugesellt, dass 
sie bald in Eine der erstgenannten Venen, bald in den Vereinigungswinkel 
beider sich öffnet. Nur die Stämme haben einen yon den entsprechenden 
Arterienstammen abweichenden Verlauf; die Aeste, aus welchen sie sich 
zuBammensetzen , begleiten in einfacher Zahl die arteriellen Aeste. So 
empfangt die V. mesenterica sup. am conyezen Rande die Vv, intestifiäles^ 
am concayen die Vv, Oolicae dextrae^ nimmt aber auch die der A. gastro- 
dnodenalis' entsprechenden Aeste, eine F. ffastro-Opiploica dextra und eine 
pancreaiico-dtiodenälis auf. Die V. lienalis entsteht aus den Vv, ffastricae 
hrevcs und einer F. ffastro-Bpiploica Sin,, die V. mesenterica inf. aus den 
Fr. Cdiea Sin, und haemorrhoid. int. Die F. Ooronaria VentricuU und die 
F. Cystica münden in den Stamm der Pfortader. 

Von der V. lienalis geht in der Gegend des Schwanzes des Pancreas 
ein Yerbindungsast zur V. azygos; yom Dünn* und Dickdarm senken sich 
feine Aestchen in die Vy. caya oder renalis ein. 



D. Lymphgefässe. 



Die Methoden, denen wir unsere Eenntniss des Verlaufs der feinsten 
Blutgefässe yerdanken, die mikroskopische Betrachtung der mit ihrem natür- 
lichen Inhalte gefüllten oder von den Stämmen aus mit geftlrbten Massen 
iojicirten Canäle, lässt uns bei den Lymphgefassen im Stich. Denn ihr 
natorUcher Inhalt ist farblos und durchsichtig und die Injection yon den 
Stammen aus ist wegen der Klappen unausführbar oder lässt dem Verdachte 
Raum, falsche Wege gebahnt zu haben. Aus diesen Gründen ist die Lehre 
von den Anfängen der Lymphgefässe (Lymphcapillaren) noch nicht zum 
Abschluss gelangt. Nur in Einer Schleimhaut, der Schleimhaut des Düun- 
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darms, führen zu Zeiten, während der Yerdaanng, die Lymphgelasae tob 
ihren Wurzeln aus eine undurchsichtige, weisse Flüssigkeit, den Chylot; du 
Bild, welches die während der Verdauung mit Ghylus erfüllte DarmscUcim- 
haut gewährt, ist deshalh die sicherste Grundlage unseres Wissens tos des 
capillaren Lyinphgefassen und darf mit um so grösserem Rechte lurContrale 
der künstlichen lujectionen benutzt werden, je unwahrscheinlicher es ist, 
dass die Mittel der Aufsaugung irgendwo reichlicher entwickelt seien, ak 
in der Membran, die das neue Ernährungsmaterial aufzunehmen hat 

Wie die Lymphcapillaren in den Zotten und in der Oberfläche der 
Darmsohleimhaut sich verhalten, wurde S. 146 beschrieben. Die Röhren dei 
oberflächlichen Netzes und die in die Zotten sich erstreckenden Analiiiier 
desselben sind weiter, als die Blutgefasscapillaren, und von den Capillsr- 
netzen der Blutgefösse umsponnen und bedeckt. Die Wege, auf welchen dtr 
Ghylus in die von Endothel ausgekleideten Lymphgef&sse gelangt, sind frei- 
lich noch Gegenstand der Gontrt^verse: man streitet darüber, ob der ChjlBi 
durch die Cylinderepithelzellen oder ih den Zwischenräumen derselben nr 
Schleimhaut vordringe und ob er durch einfache Infiltration innerhalb des 
weichen Zottengewebes oder in vorgebildeten Canälen sich bewege. 

Netze, welche, abgesehen von den Fortsätzen in die Zotten, denen Jer 
Dünndarmschleimhaut gleichen, lassen sich durch Iigection in vielen ande- 
ren Schleimhäuten, in der äusseren Haut und in serösen Häuten darsteUec: 
sie sind einfach oder auf mehrere Schichten vertheilt, im Allgemeinen is 
den oberflächlichen Schichten feiner, als in den tieferen. Ob diese und übo^ 
hauptdie im geformten und lockeren Bindegewebe enthaltenen NeUe ab- 
geschlossen seien, ist nach zwei Seiten zweifelhaft. Der durch snveriinige 
Beobachtungen constatirte Uebergang von fein zertheilten Farbstoffen, so 
wie von Blut- und Milchkügelchen aus der Bauchhöhle in die Lymphgeftse 
des Zwerchfells, aus der Brusthöhle in die Lymphgeflsse der Pleura liest 
auf offene Communicataonen der Lymphgefasse mit serösen Höhlen schlietseo 
und stempelte die serösen Säcke zu einer Art kolossaler Lymphränme. Wirk- 
lich werden Lücken des Bindegewebsgerüstes und des Endothels der serösen 
Häute beschrieben, gegenüber Unterbrechungen der Wand der LymphgedsK, 
so dass kurze Canälchen die Lumina der Einen und anderen mit einander 
verbinden würden ^). 

Auf der anderen Seite hat man als Wurzeln der LymphgeflLsse jenseits 
der beschriebenen Netze die feinen Lücken angesehen, die von BindegeveU- 
bündeln begrenzt werden, ja die Spalten in den Bindegewebsbündeln selbct 
Zum Beweise dienten 1) die Resultate forcirter oder durch Einstich in du 
Gewebe bewerkstelligter Injectionen, welche die Füllung jener Lücken, der 
sogenannten Lymphspalten, zu Wege brachten; 2) die mehr oder minder 
vollständige, allerdings meistens nur einseitige Auskleidung der Lücken mit 
platten Zellen von derselben Beschaffenheit, wie die Endothelplättchen de« 
Gefässsystems. Die der lujectionsmethode anhaftenden Fehlerquellen habe 

M Die neueren Kundgebungen in dieser Frage rühren her vonBitBosero n^-l 
Balvioli (Med. Centralbl. 1877, Nr. 42. 43. Archivio per le Scienze mediehe itno«> 
I. fasc. 3^. anno II. fasc. 2) und von Ran vi er (TraiU iechnique d'histologie. Faf.* 
1878 f p. 658) für die offene Coininunication, von Tourneux nnd Herrmarti 
(Joum. de Pnnatomie 1876, p. 210, 386) u. von G aas er (Marburger SiUODe.' 
berichte 1880, 8. 41) gegen dieselbe. 



Lymphgefasse. 299 

ich bereits erwähnt, und was die Endothelplättehen betrifft, so haben sich 
dieselben nunmehr als ein so weit yerbreitetes Gewebselement erwiesen, dass 
ihre Anwesenheit keinen Schluss auf die Bedeutung der Räume, in welchen 
sie gefunden werden, zulässt. 

Schon die ersten, aus dem Netze der capillaren Lymphgefösse hervor- 
tretenden Zweige sind mit Klappen versehen. Sie sammeln sich rasch zu 
Stammen, welche einander parallel, gerade oder geschlängelt in der Richtung 
der Venen verlaufen. Gleich den Venen ordnen sich die Lymphgefössstämme 
sowohl an den äusseren Eörpertheilen, wie in vielen Eingeweiden, in ober- 
flächliche und tiefe; die oberflächlichen folgen nur im Allgemeinen dem CCXXIII, 2. 
Laufe der Venen, die tiefen schliessen sich den von den Blutgefässstämmen CCXXIV, 1. 
gebildeten Strängen an und umgeben dieselben geflechtartig. Häufig kom- CCXXIV, 2. 
men im Verlauf der Lymphgefässstämme enge Geflechte dadurch zu Stande, 
dass der Stamm sich durch fortgesetzte Theilung in Aeste auflöst, die sich 
wieder zu einem Stamme sammeln. CCXXHT« 1. 

An bestimmten Eörperstellen werden die Lyrophgefässstämme unter- 
brochen durch die Lymphdrüsen, Gland. lyniphaiicae^ elUptiBche oder 
rundliche, meist platt gedrückte Körper von 2 bis 30 mm Durchmesser mit 
glatter Oberfläche. Die Lymphdrüsen nehmen von der einen Seite eine An- 
zahl Stämme {Vcksa afferentia) auf und senden nach der anderen Seite, zu- 
weilen auB einer Vertiefung, dem sogenannten Hilus^ minder zahlreiche, aber 
weitere Stämme (Vasa (fferentia) aus; die eintretenden Stämme vertheilen 
sich rasch in feine Aeste, die austretenden setzen sich aus feinen, mitunter 
netzförmig verbundenen Aesten zusammen; zwischen den Enden der ein- 
tretenden und den Anfangen der austretenden Gefässe liegt das Parenchym 
der Drüse, eine conglobirte Substanz, die von wandlosen Gängen durch- 
zogen ist, in welchen die Lymphe sich bewegt und, wie es scheint, einen 
Zuwachs an Körperchen aus dem Parenchym erhält. 

Meistens kommen die Lymphdrüsen in Ketten oder Haufen, Plexus 
lymphaticij vor, so dass das Vas eflerens Einer Drüse alsbald wieder zum 
Vag afferens einer zweiten wird und die Lymphe wiederholt durch Drüsen 
passirt, bevor sie in das Blut übergeht. Indem die Drüsen in der Regel 
weniger Stämme abgeben, als sie empfangen, tragen sie dazu bei, die Zahl 
der Stämme auf dem Wege zum Herzen allmälig zu vermindern, bis zuletzt 
nur zwei Hauptstämme übrig bleiben, die Trunci lymphaL comm, dcxter und 
sinister, 

Sie münden beiderseits in den Vereinigungswinkel der Vv. jugularis 
int. und subclavia oder in der Nähe desselben in Eine dieser Venen oder 
in die V. anonyma brachiocephal. Sie sind unsymmetrisch, insofern die 
Lymphe der unteren Körpertheile, des Bauchs und des grössten Theils der 
Brust vermittelst eines unpaaren Stamms den linken Venen zugeführt wird 
und in die rechten nur die Lymphgefäsae der oberen Körperhälfte ihrer 
Seite sich ergiessen. 

Der unpaare Stamm, JDuctus thoradcus, entsteht zur Rechten und hinter CCXXiri, i. 
der Aorta auf der Grenze des ersten und zweiten Bauchwirbels aus dem Zu- CCXXV. 
sammenfluss von drei Wurzeln, zwei symmetrischen, TlHinct lymphcU. lum" CCXXVI. 
bales, and einer mittleren, Tr. lymph. intestinalis. Den Tr.lumbalis setzen 
die Lymphgefasse der unteren Extremität, des Beckens, der Bauchwand und 



CCXXIU, 1. 



cx:xxv. 



300 Lymphgefassstämine. Lymphdriiseiu 

der symmeiriBchen Baiicheingeweide, den Tnineiu intest, setsen die Lymph- 
gefasse des Darms, der Milz, des Pancreas und eines Theils der Leber 
zusammen. Es ist nicht bekannt, wie sich diese Wurzeln in den TieUeicht 
häufigeren Fällen verhalten, wo der Ductus thoracicus mit zwei Stämmen 
aus der Bauchhöhle henrorgeht, die sich erst, nach Art der Yt. azygos 
und hemiazygos, in der Brusthöhle vereinigen. Der einfache Stamm steigt, 
in Fett gehüllt, zwischen Aorta und Y. azygos aufwärts, erhält von der 
Gegend des sechsten Brustwirbels an eine Neigung nach links und hebt 
sich vor dem dritten Brustwirbel von der Wirbelsäule ab, um in einem 
mehr oder minder steilen Bogen hinter dem Ende des Arcus aortae, zwi- 
schen Carotis sin. und Subclavia sin. hindurchtretend , den Ort seiner Aus- 
mündung zu erreichen. In der Brusthöhle nimmt er die Lymphgeflisse der 
Intercostalräume und einen Lymphgefässstamm der Leber auf, der durch 
eine besondere Oefinung des Zwerchfelles tritt; am Halse gesellen sich zu 
ihm der Tl^uticus lymphät. axillaris^ TT. Jugtdaris und T^. broncho- 
tnediastinus, welche die Lymphe der oberen Extremität» der Kopfhälfle und 
der entsprechenden Seite der Brusthöhle f&hren. Oeffcers öfiEnen sieb diese 
Stämme selbständig in die Yenen, oder die Zahl der Mündungen wird da- 
durch vermehrt, dass der einfache Gang einem Flussdelta ähnlich sich in 
eine Anzahl von Canälen spaltet. Der rechte Truncus lymphat. oomm. 
wird durch die Yereinigung eines Jr. jugtilaris^ subdavius und Ironcfto- 
mediastinus gebildet, die ebenfalls einzeln in die Yenen übergehen können. 
Wichtiger, als der Lauf der Lymphgefasse, ist im praktischen Interesse 
die Lage der Lymphdrüsen, wegen des Antheils, den sie an den krankhsf* 
ten Yeränderungen der Körpertheile nehmen, von welchen sie die Lymphe 
erhalten. Wie man Entzündungen, Geschwülste u. s. £ von bestimmten 
Localitäten auf bestimmte Lymphdrüsen sich fortpflanzen sieht, so erlauben 
die Erkrankungen der Drüsen einen Rückschluss auf Erkrankung der, mit- 
unter verborgenen Regionen, zu denen die Drüsen in Beziehung stehen. 
Deshalb empfiehlt es sich, bei der Beschreibung des Lympbgefässsystems 
von den Drüsen auszugehen und nach ihnen die Stämme zu ordnen. 



a. Lymphdrüsen des Kopfes und Halses. 

1. Gl. ocdpitules, eine bis zwei auf der ürsprungssehne des Trape- 
zius. Yasa afferentia: aus Scheitel* und Hinterhauptsgegend. Yass 
efferentia: Zu den Gl. cervic. superfic. 

2. GL subaurkulares, zwei bis drei auf der Insertion des Stemocleido- 
mast Y. äff. Aus der hinteren Ohrgegend. Y. eff. Zu den Gl. cervic 
superfic. und prof. 

3. GL /aciäles superfic, .^ zwei bis vier, über der Spitze und in der 
Substanz der Parotis. Y. äff. aus der Schläfengegend. V. eff. Zu den 
GL submaxill. und cervic. superfic. 

4. GL faciäies proff., drei bis sechs, auf dem hinteren Theil des Buc- 
cinator und der Seiten wand des Pharynx. Y. äff. Aus der Schläfen- und 
SubmaxiUargrube, Orbita und Nasenhöhle, vom Gaumen und Pharynx. 
Y. e ff. Zu den Gl. cervic. proff. supp. 
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5. GL lingtuiles^ zwei bis vier^ zur Seite des Geniogloasua and Hyo- 
glossQB. V. äff. Aus der Zunge. Y. eff. Za den GL cervic. proff. eupp. 

6. OL SübmaXiUares^ acht bis zehn, an der inneren Fläche des 
Unterkiefers, einzelne anf dem Rande desselben. V. äff. Ans dem Ge- 
sicht, dem Zahnfleisch des Unterkiefers, dem Boden der Mundhöhle und aus 
den GL faciales superflc. Y. eff. Zu den GL cerTicales superfic. und proff. 
supp. 

7. GL OerVicales Superficiales ^ vier bis sechs, längs der V. jugul. 
ext. Y. äff. Yom äusseren Ohr und der Haut des Halses und Nackens 
und aas den genannten Drftsen. Y. eff. Zu den GL cervic. proff. inff. 

8. GL OerVicales Proff. Supp.^ zehn bis sechszehn, an der Theilungs- 
stelle der Carotis und längs der Y. jugularis int. Y. äff. Neben den Yasa 
efferentia der GL faciales proff., linguales und sublinguales aus der Schädel- 
höhle nnd Zunge, vom Kehlkopf, der Gl and. thyreoidea, dem Pharynx und 
den tiefen Halsmuskeln. Y. eff. Zu den folgenden. 

9. GL CerViccHes proff. if^ff-i geringer an Zahl und kleiner als die 
oheren, in der Fossa supraclavic, auf dem Plexus brachialis, den Scaleni. 
Nehmen direot oder aus anderen Drüsen die sämmtlichen Lymphgefässe 
des Kopfes und Halses auf. Y. eff. Yereinigen sich zumTruncus lymphat 
jugularis. 



b. Lymphdrüsen der Oberextremität 

1. GL cuMdleSy oberflächliche und tiefe; unter den oberflächlichen 
Eine, welche auf dem medialen Condylus oder dicht über demselben liegt 
Die tiefen, zwei bis fünf, um die Yasa brachialia. 

2. GL OXülares^ zehn bis zwölf, in der Achselgrube. Yasa. äff. 
Von der oberen Extremität und vom oberen Theil der vorderen und hinte- 
ren Rampfwand, vom von der Nabel-, hinten von der Lendengegend an. 
Aus der Mamma entspringen oberflächliche und tiefe Lyraphgefasse, jene 
im Umkreise der Brustwarze, diese aus der Drüse. Y. eff. Yereinigen sich 
zum Truncus axiUaris. 



c. Lymphdrüsen des Thorax. 

1. GL tharadcae superfic. und proff.^ unbeständig an der äusseren 

Fläche des Thorax. 

2. GL stermdes, acht bis zehn, in der Regel Eine für jeden Inter- 
costalraum, begleiten die Yasa mammaria. Y. äff. Yom Rectus abdom., 
vom vorderen Theil des Zwerchfelles und der In tercostal räume und vom 
medialen Rande der Mamma. Y. eff. Rückwärts zu den Gl.mediastin. und 
aufwärts in die Hauptlymphgefässstämme. 

3. GL interCosiäles, vereinzelt in der Gegend der Rippenköpfchen- 
gelenke. Y. äff. Aus dem Wirbelcanal, den tiefen Rücken- und Inter- 
costalmuskeln. Y. eff. In den Duct. thorac, rechterseits häufiger in den 
Tr. bronchomediastin. 
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4. Ol. xneÜiaMinae BMtt, Vor dem Pericardium, die oberen tot dem 
Arcus aortae. Y. äff. Nebst den Yasa efferentia der Stemaldrüaen, von 
der convexen Fläche der Leber, Thymus, der Yorderen Hälfte des Zwerch- 
felis, Yom Herzen und Pericardium. Y. ef f. Zum Tr. lympbai. comm. 

Ö. Ql, mediastinae postt.y acht bis zwölf, längs der Aorta thoracica. 
Y. äff. Yom Oesophagus, der hinteren Wand des Pericardium, dem hinte» 
ren Theile des Zwerchfelles und der Leber. Y. eff. Direct in den Dact 
thorac. oder in Bronchialdrüsen. 

6. Gl. bronchiailes, kleinere im Hilus der Lunge, und grossere, 20 
bis 30, an der Theilungsstelle der Trachea, auf die Bronchi sich erstreckend. 
Ausgezeichnet durch reichliche Pigmentirung. Y. äff. Aus den Lungen, 
yon der hinteren Wand des Herzens und aus den Gl. mediastin. postt. 
Y. eff. Direct oder durch den Tr. bronchomediastinus zumDuct thorac 
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d. Lymphdrüsen der Unterextremität 

1. Gl. poplUeae, unbeständige kleine Drüsen in der Kniekehle. 

2. Gl. tnffuinales Supcrfic^ sechs bis dreizehn, im subcutanen Binde* 
gewebe der Leistenbeuge. Y. äff. Yon der unteren Extremität, yom un- 
teren Theil der Bauch- und Yon der Gesässgegend, Yom Perineum und 
den Genitalien. Y. eff. Yerbinden die oberflächlichen Leistendrüsen 
unter einander und mit den tiefen. 

3. Gl. Inffuinäles proff., drei bis Yier, unter dem oberflächlichen 
Blatt der Schenkelfascie auf und neben den Stämmen der Schenkelgefaaje. 
Y. af£ Die tiefen Lymphgefösse der unteren Extremität und die Y. effe» 
rentia der oberflächlichen Inguinaldrüsen. Y. eff. Zu den GL iliacae. 



e. Lymphdrüsen der Beckenböble. 

1. Gl. iliacae (2), drei bis fünf, neben den Yasa iliaca und ano- 
nyma iliaca. Y. äff. Die Y. e£ferentia der Inguinaldrüsen und die tiefen 
Lymphgefässe der Bauch- und Beckenwand.. Y. e iL Zu den Gl. lumbales. 

2. Gl. hypogastricae (üZ). Neun bis zwölf, um die Yasa hypogastr., 
die grössten im oberen Theil der Incisura ischiad. maj. Y. äff. Ans den 
Gl. iliacae, aus den Muskeln des Beckens, Yom After, Perineum, den Geni- 
talien. Y. eff. Zu den Gl. lumbales. 

3. Gl. S&crdles, in der Aushöhlung des Kreuzbeins. Y. äff. Yom 
Rectum, der hinteren Beckenwand und dem unteren Theil der Wirbelhöhle. 
Y. eff. Wie die Yorhergehenden. 



£, Lymphdrüsen der Bauchhöhle. 

1. Gl, lumlkües, zwanzig bis dreissig in drei unregelmässigen Beiheo, 
einer mittleren und zwei seitlichen, an der hinteren Wand der Bauchhöhle, 
die mittleren um den Stamm der Aorta, die seitlichen zwischen den Qaer- 
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forts&tsen der Baacbwirbel. Y. äff. Aus sämmtliclien Drüsengruppen des 
Beckens, ans den tiefen R&ckenmnskeln und der hinteren Bauchwand, und 
ans der Wirbelhöhle, endlich aus der Flexnra sigmoidea, den paarigen 
Baucheingeweiden und einem Theile der Beckeneingeweide, namentlich der 
Genitalien. Y. eff. Treten zumTr. lumbalis, einer der Wurzeln des Ductus 
thorac. zusammen. 

2. Ol mesetUericcie, in grosser Zahl, 100 bis 200 ffir den Danndarm, 
20 bis 50 für den Dickdarm und in mehreren concentrischen Reihen zwi- 
schen den Platten des Mesenterium, gegen die Wurzel des letzteren an Zahl 
ab-, an Grösse zunehmend« Y. äff. Die Lymphgefässe des Danndarms 
und des Colon bis zur Flexura sigmoidea. Y. eff. Zum Tr. intestinalis. 

3. Gl. codiacae^ 16 bis 20, vor der Aorta, aber dem Ursprung der 
A. mesenterica sup., zwischen und hinter den Platten des Mesocolon transv. 
und des Lag. gastrohepat. Y. äff. Aus kleineren DrOsen, Ol, hepcUicae^ gastr<h 
epiploicae supp.^ ^^nica-pancreat.^ welche ihre Lymphgefässe von den be- 
treffenden Organen empfangen. Y» eff. Betheiligen sich an der Bildung des 
Tr. intestinalis. 



VL Nervenlelire. 



Das Nenrensystem ist das Organ des Denkens, Empfindens und Wol- 
lens. Schon die Erfahrungen des gemeinen Lebens haben zu der Erkennt- 
nissgefOhrt, dass bewusste Empfindungen und willkarli che Bewegungen nur 
80 lange zu Stande kommen, als der Kopf mit den übrigen Eörpertheilen 
zusammenhängt. Das physiologplsche Experiment hat im Laufe der Zeit 
diese trivialen Thatsachen dahin präcisirt, dass der Inhalt der Schädelhöhle, 
das Gehirn, es ist, welches den Uebergang peripherischer Eindrücke in das 
Bewusstsein, den Uebergang des Entschlusses zur Bewegung auf die die Bewe- 
goDg vollziehenden Organe vermittelt, und dass durch die Nerven die Yer- 
bindung zwischen dem Gehirn und den äusseren Eörpertheilen, Sinnesappa- 
raten und Muskeln, hergestellt wird. Hierauf beruht die Eintheilung des 
Nervensystems in das Centrum oder Centralorgan, in welches alle Nerven 
eintreten, um demselben Erregungen mitzutheilen oder Erregungen von ihm zu 
empfangen, und in die peripherischen Organe, die Nerven und deren äus- 
sere Endigungen, die wir nur als Leiter (Conductoren) der Erregungen kennen. 

Je nach ihren anatomischen Beziehungen zum Gehirn zerfallen die 
Nerven in zwei Abtheilungen. Die Binen, es sind vorzugsweise die am 
Kopfe sich verbreitenden, treten direct in die untere Fläche des Gehirns 
ein, die anderen, die von dem Rumpfe und den Extremitäten stammen, 
sammeln sich in dem cylindrischen Anhang des Gehirns, dem Rackenmark, 
welches in der Wirbelhöhle liegt, und werden durch das Rackenmark dem 
Gehirn zugeführt. Man unterscheidet Gehirn- und Rackenmarksner- 
Ten, ^it.cere&raZcs und spinoZes. Zugleich aber giebt dies Yerhältniss Anlast 



804 Nervenlehre. 

sa einer Erweiterung des Begriffs des Centralorgans. Denn wenn das Rücken- 
mark auch in seinen Beziehungen zum Bewusstsein den peripberisehen 
Nerven gleich steht, so unterscheidet es sich doch von diesen durch gewisse 
anatomische und physiologische Eigenthümlichkeiten, die es mit dem Gehirn 
theilt. So ist es gekommen, dass das Rückenmark mit dem Gehirn sum 
Centralorgan erhoben, das Organ, in welchem die Wechselwirkung der sen- 
sibeln und motorischen Nerven mit dem Bewusstsein stattfindet, als eine 
besondere Provinz des Gehirns, insbesondere des Grosshirnz, betrachtet 
wird. 

Gehirn- und Rückenmarksnerven stehen, unter dem gemeinscbafÜicben 
Namen Cerebrospinalnerven zusamraengefasst, zu dem System der 
Eingeweide- oder sympathischen Nerven in einem Gegensatz, der 
physiologisch noch nicht vollständig aufgeklärt ist. Centrum des sympathi- 
schen Systems ist ein Nervenstrang, der sogenannte Grenzstrang, der an der 
Rückwand der Brust- und Bauchhöhle zu beiden Seiten der Wirbelkörper herab- 
zieht, Zweige einerseits von den Cerebrospinalnerven empfangt und anderer- 
seits zu den Eingeweiden sendet. Dass Fasern der Cebrospinalnerven durch 
den Grenzstrang hindurch in dessen peripherische Aeste übergehen, dass der 
Grenzstrang zum Theil aus Cerebrospinalnervenfasem zusammengesetzt wird, 
die in demselben eine Strecke weit auf- oder abwärts laufen, bevor sie die Rich- 
tung nach der Peripherie einschlagen, darüber kann kein Zweifel bestehen. 
Fraglich ist nur, ob der Grenzstrang ausserdem die Ursprungsstätte von 
Fasern eigenthümlicher Function, von ernährenden oder vasomotorischen 
Fasern ist, die sich seinen peripherischen Aesten beigesellen und dann auch 
in den Communicationsästen mit den Hirn- und Rückenmarksnerven einen 
gegen diese gerichteten Verlauf haben müssten. 

Die Nerven bestehen aus Fasern, welche, zu Bündeln zusammengefasst, 
und von einer bindegewebigen Scheide umgeben, selbständig und ununter- 
brochen zwischen dem Centralorgan und dem Ort ihrer peripherischen Endi- 
gung verlaufen. Man unterscheidet mark haltige und marklose (gelatinöse 
Fasern); die ersten bilden weisse, die letzteren, wo sie in der Mehrzahl vor- 
kommen, graue oder gelatinöse Stränge. Es ist eine Eigenthümliohkeit des 
Verlaufs aller Nervenfasern, dass sie häufig aus Einem Bündel in daa andere 
übergehen, worauf die Bildung der zahlreichen Anastomosen und Geflechte 
der Nerven beruht. Feine Bündel, die aus dem Centralorgan austreten, 
die sogenannten Wurzeln, vereinigen sich zunächst zu Stämmen, welche 
durch den gegenseitigen Faseraustausch selbst wieder die Bedentong von 
Wurzeln der Geflechte erhalten, aus denen neue Stämme hervorgehen. Diese 
zerfallen, indem sie sich allmälig in immer feinere Bündel, d. h..in Bündel 
von geringerer Faserzahl «palten, in Aeste und Zweige, bis sie endlich in 
der Substanz der Organe sich verlieren« 

Aus dem Bau des Nervensystems erwächst der anatomischen Beschrei- 
bung der Nerven die Aufgabe, jede Faser oder doch jedes Bündel gleichar- 
tiger Fasern auf seinem Laufe vom Centralorgan zur Peripherie zu verfolgen. 
Dieser Aufgabe zu genügen , ist die anatomische Technik für sich allein 
nicht fähig. Die Fasern sind zu fein und zu sehr verflochten, um sie sn 
isoliren und auf längere Strecken im Auge zu behalten. Auch fehlt es an 
anatomischen Kennzeichen, um Fasern verschiedener Function von einander 
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unterscheiden za können. Diese Unterscheidung steht allein dem physio- 
logischen Versuche zu. Ihm verdanken wir den Nachweis, dass in den 
hinteren Wurzeln der Rückenmarksnerveu die sensibeln, in den vorderen 
die motorischen Fasern enthalten sind. Reizung der Einen oder anderen 
Wurzel bewirkt entweder Muskelcontraction oder Schmerz; Trennung 
der einen oder anderen hebt für einen bestimmten Bezirk entweder die 
Fähigkeit zu willkürlicher Beweguug oder zur Empfindung auf. Und so 
ist die Anatomie sogar für die rein topographische Seite ihrer Forschung 
auf die Unterstützung angewiesen, welche die Physiologie ihr gewährt. 
Um zu erfahren, wie die Wurzel eines Plexus ihre Fasern an die aus dem 
Plexus hervorgehenden Aeste vertheilt, muss man die Wurzel reizen oder 
durchschneiden und die Aeste aufsuchen, in deren Bezirk der Erfolg der 
Operation sich geltend machte 

Mit einigen Modificationen lassen sich dieselben Mittel benutzen, um 
den Verlauf der Fasern im Inneren des Centralorgans zu verfolgen. Im 
Allgemeinen ist anzunehmen, dass die Nerven aller der Körpertheile, welche 
das Bewnsstsein anregen oder vom Bewusstsein angeregt werden können, 
zum Grosshim vordringen, entweder direct oder durch Vermittelung von 
eigenthümlichen leitenden Fasern des Centralorgans, wobei die Möglichkeit, 
dass eine Anzahl peripherischer Fasern durch je Eine centrale repräsentirt 
werde, nicht ausgeschlossen ist. Von den leitenden Fasern der Gentral- 
organe aber ist es zweifelhaft, ob sie für die gewöhnlichen Nervenreize, Be- 
rührung, Elektricität u. A. empfanglich seien; man nennt sie kinesodisch, 
ftsthesodisch, und bezeichnet sie damit als Mittelglieder zwischen den Fa- 
sern der peripherischen Nerven, deren Reizung unmittelbar Bewegung und 
Empfindung auslöst, und dem Himtheil, in welchem, wie man sich ausdrückt, 
der Nervenprocess in Seelenthätigkeit umgesetzt wird und umgekehrt. Ist 
diese Unterscheidung richtig, so haben wir Aufklärung über den Gang der 
Fasern in den Centralorganen nicht von Reizvers neben , sondern nur von 
solchen Versuchen zu erwarten, die, wie die Durchschneidung der Fasern, 
die Leitung unterbrechen. 

IndesB ist mit dem Nachweis des Faserverlaufs die Erforschung des 
Centralorgans nicht erschöpft. Neben den Fasern, die die weisse Substanz 
desselben bilden, enthält es theils im Inneren, theils an der Oberfläche 
Massen einer gefässreicheren, grauen Substanz, welcher man die dem Gen- 
tralorgan eigenthümlichen Functionen zuschreiben darf. Um diese kennen 
zu lernen, vergleicht man die Leistungen eines vom Centralorgan abgelösten 
Nerven mit dem, was derselbe Nerve in Verbindung mit dem Centralorgan 
leistet, nachdem das letztere der Einwirkung des Bewusstseins entzogen, 
d. h. vom Grosshim getrennt worden ist. Danach erweist sich der Ein- 
fluss der grauen Substanz zunächst als unerlässlich zur Erhaltung der 
Form und Mischung und somit der Reizbarkeit der Fasern. Nach einer 
Verletzung des Rückenmarks, die den Zusammenhang desselben mit dem 
Gehirn aufhebt, bleiben die unterhalb der Verletzung austretenden Nerven, 
wiewohl für den Verkehr mit der Seele gelähmt, dennoch anderen Reizen 
gegenüber erregbar und in ihrer* Form unverändert. Vom Rückenmark 
getrennt, verlieren die Nerven bald, was freilich nur an motorischen con- 
statirt werden kann, ihre Reizbarkeit und erleiden eine Veränderung ähnlich 

Beul«, Onmdriu der Anatomi«. 20 
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der, welche nach dem Tode eintritt. Beiläufig gesagt, gehört diese Yer^ 
findernng der von ihrer Ernährungsquelle abgetrennten Fasern, die Ua- 
wandlung ihres homogenen Inhaltes in eine krämliohe Masse, za den Mitldit 
die Nerven aaf ihren peripherischen Wegen zu verfolgen. 

Sodann ist es allein die graue Substanz, welche die Üebertragong der 
Erregung von Einer Faser auf andere, Reflexbewegung und &hnliche £i^ 
soheinungen der Sympathie, ermöglicht. 

Endlich ist der grauen Substanz und zwar bestimmten und begrenzten 
Anhäufungen derselben, die man Centren nennt, das Vermögen zuzuschrei- 
ben, Gruppen von Nerven, wie die Nerven der Athemmuskeln, des Henens« 
der Bewegungsorgane u. A. zu geordneter Thätigkeit zu vereinigen. Zei^ 
Störung der Centren hebt die regel- und zweckmässige Goordinatäon ast 
während die Reizbarkeit aller einzelnen Nerven sich erhalten kann. 

Histologisch betrachtet, enthält die graue Substanz, abgesehen von den 
Nervenfasern, die sie durchziehen, dreierlei Elemente: 1« Zellen mit zahl- 
reichen Fortsätzen, feinkörnigem Protoplasma, einem hellen bläschenförmiges 
Kern und glänzendem Kernkörperchen; man nennt sie Nerven- oder 
Ganglienzellen. 2. Körner, unter welchem Namen wir kleinoe, 
kugelige Körper (bis zu etwa 0,01 mm Durchm.) von wechselnder, zon 
Theil noch streitiger Form begreifen. Sie gleichen farblosen Blutkörpem 
oder nackten Zellenkemen oder Kernen, welche von einer sehr dänneo 
Protoplasmaschichte umgeben sind, die sich stellenweise auch in Fasen 
fortsetzt. Zellen der letzten Art sind vielleicht nur in ihren DimensioacB 
von Nervenzellen verschieden; an manchen Orten (z. B. in der Grrosshin- 
rinde) finden sich Uebergänge zwischen Körnern und Nervenzellen, welche 
es nahe legen, die Einen als Entwickelungsstufen der anderen au&ufassen; an 
anderen Stellen (Kleinhirnrinde) bilden sie selbständige mächtige Schickten von 
ganz räthselhafter Bedeutung. 3. Eine dififuse, feinkörnige Substanz, Ken- 
roglia, die dem Protaplasma der Nervenzellen gleicht, die Lücken zwischen 
den Fasern, Zellen und Körnern ausfüllt, aber auch einen der Quantität 
nach wesentlichen Bestandtheil mancher Localitäten des Gehirns und Rücken- 
marks bildet. Die Einen schreiben ihr eine dem atmosphärischen Binde- 
gewebe ähnliche Function des Stutzens und Yerbindens, die Anderen einen 
Antheil an den Functionen des Nervensystems zu. Vom Bindegewebe ist 
sie jedenfalls schon wegen ihrer chemischen Eigenschaften zu scheiden. 

Die physiologisch interessantesten der aufgezählten Elemente sbd 
jedenfalls die Nervenzellen. Von ihnen lässt sich, nachdem an vielen Ortta 
der Zusammenhang ihrer Ausläufer mit Nervenfasern nachgewiesen is*.. 
am ehesten erhoffen, dass sie dazu dienen könnten, die Leitongsvorgäogt 
im Centralorgan erklärlich zu machen. Vorerst aber ist nicht su vergessen. 
dass an den vielstrahligen Zellen des Rücken- und verlängerten llarki. 
deren Communication mit Nervenfasern zweifellos ist, immer nur je Ein 
Fortsatz, der Axencylinderfortsatz, in eine Wurzelfaser übergeht« d.c 
übrigen Fortsätze aber, die Protoplasmafortsätze, sich fort und fcn 
in immer feinere Fäden theilen. Was zuletzt aus diesen Fäden wird« ist 
unbekannt und dadurch der Hypothese ein nur zu weites Feld geö&et. 

Von der Mannigfaltigkeit der Formen der Nervenzellen erwähne ick 
nur, dass die mit motorischen Nerven zusammenhängenden dnrchgüngi/ 
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grösser sind, als die sensibeln» wie denn auch die motorischen Fasern im 
Allgemeinen die sensiheln an Stärke übertreffen; ferner, dass die Nerven- 
zellen gewisser Regionen Häufchen körnigen, je nach der Oertlichkeit gelben 
bis dunkelbraunen Pigments enthalten, worauf die Farbennuancen der grauen 
Substans beruhen« Die Varietäten der grauen Substanz, die man als ge- 
latinöse und spongiöse bezeichnet, sind durch den Gehalt an Nerven- 
fasern beding^: sie erscheint um so gallertartiger, je ärmer an Fasern 
sie ist. 

AoBser im Centralorgan finden sich Ansammlungen von Nervenzellen 
regelmässig an bestimmten Orten im Verlaufe der peripherischen Nerven. Sie 
erzeugen die Nervenknoten, Ganglien, die sich nach ihrer Stellung in 
drei Gruppen theilen lassen: 1. Spinalganglien, die den hinteren 
Wurzeln aller Rückenmarksnerven und der sensiheln Wurzel des Trigemi- 
nos eigen sind; 2. Ganglien des Grenzstrangs des N. sjmpathicus, an 
den Stellen, wo der Grenzstrang communicirende Aeste vom Gehirn und 
Rückenmark aufnimmt; 3. Peripherische Ganglien der • Eingeweide- 
nerven, an den vom Grenzstrang ausstrahlenden Aesten und Geflechten. Es 
bleiben einige Ganglien übrig, die nicht mit Bestimmtheit in dies System 
eingereiht werden können. Von den Zellen der Ganglien ist zu rermuthen, 
dass sie in einem ähnlichen Zusammenhange mit den Nervenfasern stehen 
und ähnliche Functionen üben, wie die Nervenzellen der Centralorgane. ' 

Die Physiologie theilt die Nerven je nach der Richtung, in welcher die 
Leitung erfolg^, in centripetale und centrifugale ein. Zu den ersteren ge- 
hören die eigentlich sensiheln und die excitomotorischen, welche ihre Erre- 
gung, ohne dieselbe auf das Organ des Bewusstseins fortzupflanzen, auf 
motorische Nerven übertragen. Zu den centrifugalen Nerven rechnet man 
ausser den eigentlichen Bewegungsnerven die Drüsennerven, insofern sie 
vom Centralorgan aus Secretionen anregen und die Hemmungsnerven (des 
Herzens). Die anatomische Darstellung nimmt auf die Verschiedenheit der 
Function keine Rücksicht, sondern lässt alle Nerven von dem Centralorgan 
ausgehen und beginnt deshalb auch die Beschreibung mit dem Centralorgan. 



A. Centralorgan. Centrum cerebro-spinale. 

Gehirn und Rückenmark füllen die Höhle, in welcher sie liegen, nicht 
vollkommen aus; sie sind von einer Flüssigkeit umgeben, die in einem weit- 
maschigen Bindegewebsnetz zwischen Membranen enthalten ist, von denen 
die innerste, die Gefässhaut, mit der Oberfläche des Centralorgans un- 
mittelbar zusammenhängt und Fortsätze in das Innere desselben sendet. 

Der Bau des Gehirns und Rückenmarks ist durchaus symmetrisch, doch 
sind die beiden Seitenhälften durch unpaare, mediane Brücken von grauer 
und weisser Substanz verbunden, in welchen die Fasern theils quer, theils 
gekreuzt verlaufen. Die Brücken, insbesondere die querfuserigen, werden 
Commissuren genannt. 

Am üebergang des Rückenmarks zum Gehirn findet sich ein Gebilde, 
welches nach seiner Form, als Anschwellung des cylindrischen Strangs, dem 
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Rückenmark. 



Rückenmark, nach Beiner Lage in der Schädelhdhle dem Oehim sngereclinet 
zu werden verdient, das verlängerte Mark, Medutta Mangata. Ks i&t 
üblich, dasselbe als Theil des Gehirns aufzuführen; danach aber ist es nn- 
möglich, die Grenze des Rückenmarks gegen das Gehirn scharf zu ziehen. 
Einen Anhaltspunkt giebt die Stelle an der Vorderfläche, die unter dem 
Kamen der Pyramide nkreuzung als Anfang des verlängerten Marks be- 
schrieben werden wird. 



1. Rüokenmark, Medulla spinalls. 



CCXXVII, 1. 



CCXXVII, 2. 



CCXXVU, 1. 
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ccxxvir, 5. 

CCXXVU, 4. 



CCXXVII, 3. 



CCXXVII. 1. 



Das Rückenmark ist ein cylindrischer, im sagittalen Durchmesser ab- 
geplatteter, gegen das untere Ende veijüngter und in einen dünnen Faden 
auslaufender Strang. Zwei langgestreckte, spindelförmige, dem Ursprange 
der Extremitätennerven entsprechende Anschwellungen liegen, die £ine, 
Intumescentia OervicaliSy im Bereich der unteren Halswirbel, die andere, 
HUum, lumbälis^ im Bereich der unteren BrustwirbeL Die letztere geht 
direct in die kegelförmige Spitze des Rückenmarks, Conus terminaUs^ über, 
die dem unteren Rande des ersten Bauchwirbels gegenüber liegt. Von da 
läuft der Endfaden, Füum terminale^ bis zum zweiten Steisswirbel, an 
dessen hinterer Fläche er befestigt ist. Die Nervenwurzeln legen, je weiter 
abwärts sie entspringen, einen um so längeren Weg zwischen ihrem Ursprung 
und ihrer Austrittsstelle aus der Wirbelhöhle zurück. Die Wurzeln der 
Lumbal- und Sacralnerven verlaufen fast vertical und umgeben den £nd- 
faden in Form eines Büschels, das man Pferdeschweif, Cauda equina^ 
genannt hat. 

Zwei mediane Spalten, eine vordere und eine hintere, Fissura IXiediima 
StnL und F» Hl. post,, theil en das Rückenmark bis auf eine verhältniss- 
massig schmale Gommissur in zwei symmetrische Hälften. Beide Fissuren 
werden bis auf den Grund von Fortsätzen der Gefirsshaut ausgefüllt. Der in 
die vordere Fissur eindringende Fortsatz ist mächtiger, daher die vordere 
Fissur breiter, als die hintere. 

Jede Seitenhälfte des Rückenmarks gleicht einem der Länge nach halbirtes 
Cylinder; die mediale, plane Fläche ist unterbrochen durch die Insertion 
der Gommissur, die äussere Fläche durch die in zwei continuirlichen Längs* 
reihen hervortretenden Nerven wurzeln. Die hinteren Wurzeln setzen sich ans 
stärkeren cyliodrischen Bündeln, die vorderen aus feineren und dafür um m 
zahlreicheren, mehr platten Bündeln zusammen. Ausgerissen hinterlassen die 
Wurzeln Reihen von Löchern und Spältchen, welche unpassend als vordere 
und hintere Seitenfurche, Sülcus lateralis Hnt, und S« 2. Ik)st. beschrieben 
werden. Am Dorsaltheil des Rückenmarks, wo die Wurzelbündel in merk- 
lichen Zwischenräumen austreten, fehlt zwischen den Austrittsstellen jede 
Spur einer Furche. 

Die Reihe der Nervenwurzeln und die entsprechenden Furchen dienen 
dazu, jede Rückenmarkshälfte in drei Stränge zu scheiden, einen Funiculus 
ant, F. post. und F. lateralis. Die obere Hälfte des hinteren Stranges 
wird durch den SuJcua intermedius post, noch weiter in den zarten und 
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Keilstrang, jFVntCU?ii3 ffracilis und F, Cuneat. getheili. Alle diese Ein- 
theilongen haben nur Werth f&r die Orientirung an der Oberfläche des 
Rückenmarks; es spaltet sich nicht leichter Yon den Forchen aus, als Yon 
jeder anderen Stelle der Oberfläche. 

Der mediane nnpaare Theil des Rückenmarks besteht aus zwei Schichten, 
einer vorderen, weissen Gommissur, Ckmtm, aJha, und einer hinteren, grauen, CCXXVIII, 5. 
Cfornnt. ffrisea. Die graue Gommissur ist fast doppelt so mächtig, als die 
weisse, ausgenommen die Gervical- und Lumbalanschwellung, wo die weisse 
Commissur die graue an Mächtigkeit übertriflt. Die graue Gommissur wird 
in ihrer ganzen Länge vom Can. Centralis durchzogen, einem mit Flimmer- 
epithel ausgekleideten Ganal von kreisförmigem oder elliptischem Lumen 
und etwa 0,1 mm Durchmesser. Derselbe endet blind im Beginn des End- 
fadens, nachdem er sich eine kurze Strecke vorher der hinteren Oberfläche ge- 
nähert und zu einem, bis 1 mm breiten Sinus (8, rhomhaiddUs) erweitert hat. 
Beim Menschen wird er häufig yermisst und seine Stelle von einem Strang 
kugeliger Eörperchen eingenommen. Am beständigsten ist er im Ger- 
vicaltheil. 

Dem Gentralcanal zunächst liegt eine dünne Schichte gelatinöser Sub- 
stanz, Substantia ffdatinosa OenträlfS; im Uebrigen besteht die graue Gom- 
missur wesentlich aus feinen, marklosen Nervenfasern, welche vor und hinter 
dem Gentralcanal transversal oder unter sehr spitzen Winkeln gekreuzt, zu 
den Seiten desselben vertical und schräg aufsteigend verlaufen. Die weisse 
Gommissur ist aus markhaltigen Nervenfasern zusammengesetzt, welche von 
beiden Seiten schräg vor- und zugleich aufwärts gerichtet einander kreuzen. 
Die Mächtigkeit der Gommissur ist überall der Stärke der Nervenwurzeln 
proportional; ihre Form ist verschieden, je nachdem sie beim Uebergang in 
die Seitentheile von mehr oder minder zahlreichen und compacten longitu- 
dinalen Faserbündeln durchsetzt wird. 

In jeder Seitenhälfte des Rückenmarks erweitert sich die mediane graue 
Masse zu einer Säule, welche durch Einbiegung der lateralen Fläche in eine 
vordere und eine hintere Hälfte, Vorder- und Hintersäule, Cölumna 
grisea ani. und post.^ abgetheilt ist. Auf Querschnitten des Rückenmarks 
bilden die grauen Säulen beider Seitenhälften mit der Gommissur die Figur 
eines H, dessen wenig divergirende Schenkel (Homer) vorn keulenförmig 
abgerundet, hinten allmälig verschmälert und selbst zugespitzt enden. Das 
Volumen der Säulen und ihr Verhältniss zur weissen Substanz, die sie ein- 
hüllt, wechselt nach den Regionen des Rückenmarks: im Dorsalmark sind CCXXVIII, 2. 
sie schmal, an den Anschwellungen nimmt die Masse besonders der vorderen 
Säule zu; in der Gervicalanschwellung beträgt der Durchmesser der grauen CCXXVIII, 4. 
Vordersäule fast die Hälfte des transversalen Durchmesser^ der Rücken- 
markshälfte, in der Lumbalanschwellung ist die weisse Substanz auf einen CCXXVIII, 6. 
schmalen, die Unebenheiten der grauen Säulen ausgleichenden Ueberzug 
reducirt. Im oberen Dorsal- und Gervical theil ragt, von unten nach oben 
an Grösse zunehmend, vom hinteren Ende des lateralen Randes der Vorder- 
säule der TVadus ItUermeäio -lateralis in die weisse Substanz vor. Un- CCXXVIII, 2. 
mittelbar dahinter durchsetzen vielfach anastomosirende Blätter der grauen 3' 
Substanz die weisse, so dass auf dem Querschnitt das Bild eines Netzes, 
I^-ocessus reticuHareSt entsteht. Die Vordersäule besteht ganz aus spon- 
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CCXXVlIIy 3. giöser SubstaDZ , die Hiotersäule besitzt einen Kern Yon spongioaer Sub- 
stanz (s) und einen Ueberzng von gelatinöser (g); im Dorsaltheil ist nodi 
eine dritte Art grauer Substanz zu unterscheiden, die Columna vesicuUnis (r K 
die in Farbe und Consistenz sieb der weissen Substanz nähert; es ist ein 
cylindrischer oder prismatischer Körper an der Grenze der Vorder- und 
Hintersäule, zur Seite der hinteren Gommissur and des weissen Hinter^ 
Strangs, von dem er nur durch eine dünne Lage feiner horizontaler Fasern 
geschieden ist. Was ihn auszeichnet, ist ein grosser Beichthum an feinen, 
meist Yerticalen Fasern und eine eigene Art grosser, spindelförmiger ZeDen. 
Die grauen Säulen der Rückenmarkshälften werden, wie erwähnt, ringi 
umschlossen von weisser Substanz, die also, abgesehen von einer sehr dünnen, 
nur mikroskopisch wahrnehmbaren gelatinösen Rinde, die äussere Schichte 
des Rückenmarks bildet. Sie zeigt sich auf Querschnitten, der Abtheilanf 
der Oberfläche durch die Seitenfurchen entsprechend, ebenfalls nur uhtdU- 
kommen in drei Stränge geschieden durch die gegen die Austrittsstellen der 
Nerven gerichteten Yorsprünge der grauen Säulen. Die markhaltigcB 
Nervenfasern, die den wesentlichen Bestandtheil der weissen Substans aot- 
machen, haben in weit überwiegender Menge einen verticalen Verlauf. 
Horizontale und schräge Fasern durchsetzen die Stränge der yerticalec 
einzeln oder in Bündeln, In diesen Bündeln, wie in den Strängen der 
Yerticalen Fasern kommen die verschiedenen Kaliber (0,002 bis 0,02 mm^ 
neben einander vor; nur die zarten Stränge enthalten ausschliesslich feinste 
Fasern. Die horizontalen Fasern sind von zweierlei Art, Commissuren- und 
Wurzelfasem. Die Fasern der (weissen) Gommissur verlaufen längs dem 

CCXXVIII, 4. medialen Rande der grauen Vordersäule, verflechten sich zum Theil mit 
verticalen Bündeln der Vorderstränge; sie senken sich zuletzt in die graufo 
Vordersäulen ein, scheinen aber zum Theil direct in vordere Nervenwuneln 
überzugehen, vielleicht auch aufwärts umzubiegen. Von den Fasern der 
Nervenwurzeln sind die vorderen leicht und an Querschnitten von Präpa- 
raten aus Müller' scher Flüssigkeit sogar mit blossem Auge zu den granea 
Vordersäulen zu verfolgen; das Mikroskop lehrt, dass sie in die Axea- 
cylinderfortsätze der grossen Nervenzellen übergehen, welche gruppenweise 
in den Vordersäulen enthalten sind. Der Verlauf der hinteren Worseln 
liegt nicht so offen da, da sie sich in feineren, vielfach anastomoairendea 
Bündeln zwischen den verticalen Fasern der Hinterstränge hindurch winden. 
Die Ansicht, dass ein Theil derselben sich noch innerhalb der weissen 
Stränge direct aufwärts oder auch theilweise abwärts wende, hat zahlreiche 
Vertreter. Von den Fasern, welche die graue Hintersäule erreichen, ist es ge- 
wiss, dass sie in feinen Bündeln, durch ansehnliche Zwischenränme getrennt 
. schräg durch die gelatinöse Rinde der Hintersänlen zum spongiösen Kern 
derselben ziehen, und es ist sehr wahrscheinlich, dass sie mit den mnlti- 
polaren Zellen, an welchen auch die Hintersäulen reich sind, ala denn 
Axencjlinderfortsätze zusammenhängen. 

Mit dem Nachweis, dass die Fasern der Nervenwurzeln in Nervenzellen 
eintreten, sind wir an der Grenze der exacten anatomischen Forschimg aa- 
gelangt. Denn da das Schicksal der übrigen, aus der Zelle entspringendes 
verästelten Fortsätze unbekannt ist, so lässt sich die Frage nach dem Zo- 
sammenhang der Zellen mit dem Gehirn und unter einander nur mit Muth» 
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maassnngen beantworten. Die grane Substanz ist anscheinend reich genug 
an feinen Fasern, nm die Annahme zu erlauben, dass durch diese Fasern 
die Leitung zwischen den Nervenzellen der grauen Säulen und dem Gehirn 
sich Tollziehe. Dann aber fehlte es an jeder Verwendung für die verticalen 
Fasern der weissen Stränge und müssten-alle physiologischen Experimente yer- 
worfen werden, die mittelst Trennung der Einen oder anderen dieser Stränge 
Lähmungen der Einen oder anderen Nervengruppe erzielt haben wollten. 

Um die beiden Thatsachen, die Endigung der Wurzelfasern in Nerven- 
zellen, und die Leitung durch die weissen Rückenmarksstränge in Einklang 
zu bringen, muss dargethan werden, dass für die, durch die weissen Stränge 
in die grauen Säulen eintretenden Fasern andere aus den grauen Säulen 
in die weissen Stränge zurückkehren und in diesen aufwärts umbiegen. 
Solche Fasern giebt es, aber wir haben sie bisber nur in den Seitensträngen 
gefanden. Damit stimmen die bezöglich der Methode zuverlässigsten Ver- 
znche Woroschiloff's und die neuesten von Weiss (Wiener Sitzungs- 
berichte, Bd. LXXX, Abth. 3, S. 340) überein, denen zufolge die Seiten- 
stränge allein die Bahnen enthalten, längs welchen von der Haut der 
unteren Extremitäten Reflexbewegungen in den oberen und vom Sensorium 
aus Impulse zu den Muskeln der unteren Extremitäten geleitet werden. 

üeber die Bedeutung der Faserkreuzung in der vorderen Gommissur 
erhalten wir nicbt nur durch das Experiment an Thieren, sondern auch 
durch einige Fälle zufölliger halbseitiger Verwundung des Rückenmarks an 
Menschen Auskunft. Dadurch, dass die Lähmung der Bewegping in der 
verletzten, die Lähmung der Empfindung in der entgegengesetzten Körper- 
hälfte eintrat, beweisen sie, dass die sensibeln Fasern schon im Rückenmark, 
die motorischen erst oberhalb desselben, in der Pyramidenkreuzung, von 
Einer Seite auf die andere übergehen. 

Das Rückenmark scheint der Sitz einer Anzahl von Centren, d. h. 
Massen grauer Substanz zu sein, von welchen aus Gruppen motorischer 
Nerven zu gemeinsamer, geordneter Thätigkeit angeregt werden. Ich nenne 
das Centrum ciliospinalej zwischen den Wurzeln des sechsten Gervical- und 
des dritten Dorsalnerven, von welchem die Nerven, die die Pupille erweitem, 
ausgehen sollen; ein Centrum gemto-spinoAe im Lendenmark, welches die 
Nerven des Rectum und der Blase aussendet; ebenfalls im Lendenmark ein 
Centrum anospinale, welches den Sphincter ani beherrscht, ein Centrum der 
Erectionsnerven, der Uterusnerven n. a. 



2. GeMm. 

Man unterscheidet am Gehirn, nach den augenfälligsten äusseren 
Charakteren, folgende Abtheilungen: 1. Das verlängerte Mark, XdeduUa CCXXIX, 1. 
Obiangata^ die unmittelbare Fortsetzung des Rückenmarks, die 'auch in der 
äusseren Form dem Rückenmark nahe steht; 2. das Kleinhirn, Cfere-* 
bellum^ einen das verlängerte Mark deckenden und nach beiden Seiten über- 
ragenden Körper, dessen Oberfläche durch Furchen von meist transversalem 
Verlauf in schmale Läppchen abgetheilt ist; 3. das Grosshirn, Oerebrum 
s. s., die beiden durch eine tiefe mediane Spalte geschiedenen, von mäan- 
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CCXXIX, 1. driscbeii Furchen durchzogenen Massen, die das Kleinhirn hedecken und 
die vordere und mittlere Schädelgrube einnehmen, nebst den Theilen, welche 
diese beiden Massen, Hemisphären, in der Tiefe der Medianfardie und 
an der unteren Fläche des Gehirns verbinden. Dazu kommt 4. die Brücke, 
Föns^)^ ein zwischen dem verlängerten Mark und dem Grosshim an der 
unteren Fläche des Gehirns gelegener querer Wulst. 

Bei dieser Eintheilung werden kleinere, unter dem Klein- oder Gross- 
hirn versteckte Gebilde, wie Yierhügel, Gonarium u. A., nicht berücksichtigt 
und bald dem Einen, bald dem anderen der genannten Himtheile sa- 
gerechnet. 

Das mittlere Gewicht des Gehirns wird von verschiedenen Autoren bei 
Männern zu 1363 bis 1570, bei Frauen zu 1244 bis 1350 angegeben. 

Durchschnitte des Gehirns zeigen eine Reihe unter einander commoni- 
cirender, von aussen zugänglicher Hohlräume, Kammern oder Ventrikel 
Mau gewinnt ein Bild des Zusammenhangs dieser Räume, wenn man von 
der Vorstellung ausgeht, dass der Boden derselben von einer Fortaetsimg 
des Rückenmarks gebildet werde, die Decke aber von Faserzügen, die au 
den Rändern des Bodens hervorgehen und sich über ihm snsammenwölben. 
Mannigfaltige Bildungen tragen dazu bei, diesen einfachen Bauplan sn ver- 
bergen: am Boden Einlagerung von grauer Substanz zwischen die Faser^ 
Züge und Umhüllung der Faserzüge mit grauer Substanz; an der Decke 
Blätter und Wülste, welche von der Fasersubstanz der Decke iansgehen, von 
verschiedener Form und nach verschiedenen Richtungen, ihrerseita wieder 
von mächtigen Schichten grauer Substanz überzogen. Hält man sich aber 
an den weissen Kern der Decke, so lassen sich die verschiedenartigen Ge- 
bilde derselben auf zwei Ueber Wölbungen zurückführen. Die erste oder 
hintere steht nur an den Seitenrändern mit dem Boden in Verbindung, zeigt 

CCXXXV1II,4. also den Zusammenhang von Boden und Decke nur an Frontalschnitten und 
begrenzt mit dem Boden einen canal- oder tunnelförmigen Hohlraom mit 
einem hinteren Eingang und einem vorderen Ausgang. Die zweite oder 
vordere Ueberwölbung vereinigt sich mit dem Boden vom und an den 
Seiten in einer continuirlichen Linie, zeigt also ihre Verbindung mit dem- 

CCXUV. selben sowohl an Frontal- als an Median- und Sagittalsohnitten und deckt 

CCXXX, 1. einen blindsackformigen Hohlraum mit hinterem Eingang. Zu diesem 
hinteren Eingang kann man sowohl über der ersten Ueberwölbong, ab 
unter derselben, durch den tunnelförmigen Ventrikel, gelangen. Man nennt 
den erstgenannten directen Weg zum Eingang des blindsackformigen V(*n- 
trikels vordere Hirnspalte, Fissura cerebri transversa Ant, den (hinte- 
ren) Eingang des tunnelförmigen Ventrikels nennt man hintere Hirn- 
spalte, JBHssura cerebri transv. post. 

Die äussere Fläche des Bodens der Ventrikel, die zugleich die untere oder 

CCXXIX, 3. die sogenannte Grundfläche, Basis, des Gehirns ist, gehört zu hinterst dem be- 
reits erwähnten verlängerten Mark (Mo) und der Brücke (P) an. Dem vorderen 
Rande der Brücke entspricht ungefähr das vordere Ende des tunnelförmigen 
Ventrikels, und so beginnt vor der Brücke der Boden des blindsackförmigen. 
Den Hauptbestandtheil desselben bilden die Fasermassen, Crura Cffv5fi0, 



^) l*on8 Varolii. *) Peduncüli cerebri. 
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die ans dem Terlängerten IM^ark in das Grosshim übergeben. Die eigentbüm- 

liebe Gestalt des Bodens des Gebirns Tor der Brücke besteht aber darin, dass 

zwei Abtheilungen dieser Fasermassen, welche im verlängerten Mark and in 

dessen Fortsetzung dnrch die Brücke jederseits über einander liegen, vor der 

Brücke aus einander weichen, dergestalt, dass die untere Abtheilung schräg 

lateral-Yorwärts , die obere fast gerade verläuft und die untere Abtheilung 

an die laterale Seite der oberen zu liegen kommt. Die untere Abtheilung, 

Basis, Hirnschenkel ftt SS, ist rein weiss und der Länge nach gefurcht, CCXLV, 2. 

einem mächtigen Nervenstrang ähnlich; die obere Abtheilung, Tegmentum, 

Haube, erhält an ihrer unteren Fläche, sobald dieselbe frei wird, einen 

üeberzug von grauer Substanz. Die dünne Schichte grauer Substanz, welche 

die schmale Spalte zwischen den dicht an einander liegenden Tegmenten 

beider Seiten überbrückt, nennen wir die graue Bodencommissur. 

Die Basis des Grosshimschenkels verschwindet unter dem Tractus opt. CCXXIX, 3. 
(n'), der Wurzel des N. opt. (II), die sich im Chiasma opt. mit der ent- 
sprechenden Wurzel der anderen Seite vereinigt und kreuzt. In dem vier- 
seitigen Baume, den die Basen der Grosshimschenkel mit den Tractfis optici 
begrenzen, liegen unmittelbar neben einander die O« OB/ndicantia ^) ; sie 
scheiden den Raum in eine hintere Abtheilung, Latnina perforata post.^ 
und eine vordere, ^iber Oinereum; vom Tuber cinereum, dem tiefsten Theile 
des blindsackförmigen Ventrikels, hängt an einem cylindrischen Stiel die 
Hypophysis herab. Vor dem Tractus opt. besteht der Boden des Gehirns CCXXX, l« 
za beiden Seiten aus weisser Substanz, Shibstantia perforata BaU.] in der CCXXIX, 3. 
Mitte beginnt über dem Chiasma der vordere Verschluss des blindsackformi« 
gen Ventrikels mit einer sehr dünnen, zerreisslichen Platte, Zjamina Cinerea CCXXIX, 3. 
termifuüiS'f an diese schliesst sich die weisse, querfaserige Gommissur, der ^^^^^i i< 
Balken, Corpus caJlosutn^ der zuerst, von einem scharfen Rande aus an 
Mächtigkeit zunehmend, vorwärts aufsteigt, dann spitzwinklig umbiegt und 
als Decke des Ventrikels sich horizontal von vom nach hinten erstreckt und 
mit einem verdickten Rand endet. Der aufsteigende Theil des Balkens (Cc^) CCXXX, l. 
wird als Schnabel, Bostrum, die Umbeugungsstelle (Cc^ als Knie, Oenu^ 
der horizontale Theil (Cc^) als Körper und das verdickte hintere Ende (Cc*) 
als Wulst, Splenium^ beschrieben. Das Splenium begrenzt von oben den CCXXIX, 2. 
Eingang des blindsackförmigen Ventrikels. 

Die innere Oberfläche des Bodens des tunnelförmigen Ventrikels ist 
identisch mit der hinteren Oberfläche des verlängerten Marks, die in Folge 
der Umbengung des animalischen Rohrs aUmälig zur oberen wird. Sie er- 
hält dadurch, dass die Fasern des Bodens divergirend in die Decke auf- 
steigen, nm convergirend aus der Decke zurückzukehren, eine rhombische, 
nach hinten und vom sich zuspitzende Gestalt und wird Rautengrube, 
Sinus rhomtHndeus^ genannt ^). Der Boden des blindsackförmigen Ventrikels 
verdankt die eigenthümliche Configuration seiner inneren Oberfläche dem 
Umstände, dass die aus der Brücke hervorgetretenen und an der unteren 
Fläche des Gehirns zu Tage liegenden Grosshimschenkel aufwärts von zwei 



^) C mamiUaria. ') Von der hinteren Zuspitzung rührt die Aehnlichkeit mit 
einer Bchreibfeder her, derentwegen dieser Theil des vierten Ventrikels den Kamen 
Calamus scriptorius erhält. 
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CCXXXIX, 8. keulenförmigen, mit dem dicken Ende vor-medianw&rts gerichteten M*nen 
graner Substanz verdeckt werden. Das hintere dieser beiden sogenannten 
Ganglien des Grosshirns umkreist den Grosshimschenkel, indem es sich nach 
hinten zum Tract. opt. verjüngt; es führt deshalb den Namen des Sehhügels, 
Thalamus Opt, Das vordere Ganglion, der geschwänzte Kern, Nudetu 
Oatidatus ^), läuft einfach lateralwärts neben dem Thalamus in eine Spitae ans. 
Indem die Decke sich, vom lateralen Rande dieser Gebilde aus, übev die- 
selben und die zwischen ihnen befindliche mediane Spalte hinbreitet, erhält 

CCXLIV, 1. 2. der Ventrikel im Querschnitt die Gestalt eines T« niit einem horisontalen 
Schenkel zwischen der Decke und den oberen Flächen der Ganglien und 
einem verticalen Schenkel zwischen den abhängigen Flächen der letzteren. 
Der tunnelförmige Ventrikel zerfällt in zwei Abtheilungen, welche 
durch die Form sowohl des Lumens, als der die Decke bildenden Organe 
contrastiren. In der Decke folgen einander vier, schon durch ihre Mächtig- 

CCXXX, 1. keit verschiedene Theile, das Kleinhirn (Chl)^ das vordere Marksegel, 
Vdum medulläre an^., die Vierhügelplatte, Xjamina oorporvm 
Quadrigeminorum f und die hintere Gommissur, CfOmntiss, posL Das 
vordere Marksegel ist eine dünne, die Vierhügelplatte eine stärkere, dorch vier 
kugelige Erhabenheiten der oberen Fläche ausgezeichnete Marklamelle; die 
hintere Gommissur ebenfalls eine Platte, die dadurch, dass sie sich rückwärts 
einrollt, das Ansehen eines cylindrischen Stranges erhält^ So weit Kleinhirn 
und vorderes Marksegel den Ventrikel decken, ist er verhältnissmässig geräu- 
mig und wird vierter Ventrikel, Ventric, Quart,, genannt; unter der Viei^ 
hügelplatte verengt er sich zu einem schmalen Gang, dem Aquaeductus^^ der 

CCXXXIX, 4. unter der hinteren Gommissur in den blindsackförmigen Ventrikel ausmündet 

Auch dieser wird in mehrere Räume geschieden dadurch, dass dca 

CCXXX, 1. vorderen Theil desselben eine mediane Scheidewand, Skptum luddmm^ die 
in das Knie des Balkens eingefügt ist, in zwei symmetrische Hälften theilt. 

CCXLIV, 1.2. Der hintere, ungetheilte und unpaare Raum ist der dritte Ventrikel, Va^ 
triculus tertiu8\ die zu beiden Seiten der Scheidewand gelegenen Räume 
sind die Seitenventrikel, Ventriadi laterales. Eine Gommunication des 

CCXXX, 1. dritten mit dem Seitenventrikel besteht jedei*seits durch das Fhramm 
ISdCanrai, eine Spalte zwischen dem bogenförmigen hinteren Rande der 
Scheidewand und dem gewölbten Rande des Thalamus. So beschränkt eich 
der dritte Ventrikel auf den Raum zwischen den einander zugewandten, 
verticalen Flächen der Thalami; die oberen Flächen der Thalami schanen, 
nebst den Streifenhügeln, in die SeitenventrikeL Der Seitenventrikel er- 
streckt sich aber noch weiter nach hinten und unten. Nur in der Mitte, über 
dem Kleinhirn, schliesst die Decke des Ventrikels mit dem Spleniom ah; 
zu beiden Seiten setzt sie sich mit den Rand Wülsten, die sie trägl^ den 
Thalamus umkreisend, an die untere Fläche bis über den Tractus opt 
hinaus fort und verwächst hier, neben der Substantia perforata ant^ mit 

rcxxiX, 3. dem Boden des Gehirns {**), Schon die Betrachtung der Oberfläche det 

CCXL, 1. Gehirns lehrt, dass die scheinbare hintere Spitze desselben (p) nicht d^s 



^) Corpus striatumj Streifenhügel. Dieser Name begreift nebst dem K. com- 
datus die darunter gelegene, von grauen Streifen durch sogene ForteeUiuig d&r 
Uirnschenkelbau«, Taf. CCXLIU, Fig. 2B'. >J Aquaed, SyMü 
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eigeDÜiche Ende der Hemisphäre, sondern nur der Ort einer ümbeugung 
ist, Ton welchem aus sie fast wieder die vordere Spitze erreicht. Die 
F^ssura lateralis post. ^) deutet die Grenze an zwischen dem rückwärts ge- 
richteten und dem nach der Umbengong zurückkehrenden Zug der Windungen. 
Im Inneren des Ventrikels entspricht der äusseren stumpfen Ümbeugung eine 
spitzwinklige, das hintere Hom, Oomu post,, des Seitenventrikels. Die CCXLII, 8. 
abwärts an der unteren Fläche des Thalamus sich hinziehende Fortsetzung 
des SeitenTentrikels wird als dessen unteres Hom, Oornu Inferius^ bezeichnet. 
Im Unterhorn müssen die Bildungen, welche im vorderen Theil des 
Ventrikels die untere Fläche des Balkens einnehmen, insofern sie sich in 
die Spitze des Unterhoms erstrecken an der unteren Wand des letzteren 
gesucht werden. 



Die Nerven, die im Gehirn ihren Ursprung nehmen, treten aus dem 
verlängerten Mark an den Seitenflächen, aus dem Gehirn an der unteren 
Fläche hervor. Mit zwei Wurzeln, einer motorischen und sensibeln, gleich 
den Rückenmarksnerven, entspringt von den Gehimnerven nur Einer, der 
Trigeminus, die übrigen sind entweder rein sensibel, oder rein motorisch, 
oder auch gemischt, jedoch mit ungeschiedenen Wurzeln. 

Da die Deutung und Benennung der einzelnen Himtheile grösstentheils 
auf ihrer thatsächlichen oder muthmaasslichen Beziehung zu den Nerven- 
wurzeln beruht, so empfiehlt es sich, der detaillirten Beschreibung des 
Himbaues die Aufzählung der Himnerven vorauszuschicken. In der Rich- 
tung von vom nach hinten folgen einander : 

I. OlfactormSy Riechnerve, entspringt an der unteren Fläche der CCL, l. 
Hemisphäre von einem grauen Querwulst, Tuher olfadorium^ vor der Sub- 
stantia perforata ant. mit mehreren, zu einem^ grauen dreiseitig prismati- 
schen Strang zusammentretenden Wurzeln. 

II. Opticus j Sehn'erve, aus dem Chiasma, der Verbindungs- und 
Ereozungsstelle der Tractus opticL 

III. Oculomotorius^ gemeinschaftlicher Augenmuskelnerve; ans 
dem GroBshimschenkel zwischen Fuss und Haube dicht vor der Brücke; 
ausschliesslich oder doch weit überwiegend motorisch. 

lY. TrochleariSf oberer Augenmuskelnerve, entspringt vomVelum 
medulläre antw und kommt, den Grosshimschenkel umkreisend, in dem 
Winkel zwischen diesem und dem vorderen Rande der Brücke zum Vorschein. 
Motorisch. 

V. Trigeminus *\ dreigetheilter Nerve, tritt mit einer breiten, 
sensibeln y gangliösen und einer kleineren motorischen Wurzel aus dem 
Seitentheil der Brücke nahe ihrem vorderen Rand hervor. 

VL -AWuccns, Aeussercr Augenmuskelnerve, löstsichvomvor- CCL, 1. 2. 
deren Strang des verlängerten Marks an der Stelle ab, wo dieses im Begriff 
ist, sich unter die Brücke zu begeben. Motorisch. 

Vn. Facialis^ Gesichtsnerve, entspringt in gerader Linie hinter 
dem fünften, also ebenfalls vom Seitentheil der Brücke, in der Nähe ihres 
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hinteren Randes. Motorisch. Ein isolirtes, feines Bündel (VIT) zweigt 
sich vom Facialis ab oder entspringt hinter demselben. Die« ist der 
N, ifdermedius ^). 

VIII. N. acusticus^ Hörnerve, liegt vom ürspmng an dicht neben 
dem Facialis, den er in der Regel sammt dem N. intermedina in eine Binne 
seines medialen Randes aufnimmt. 

Die vier letzten Paare nehmen ihren Ursprung aas dem verlängerten 
Mark in zwei Reihen, die die Reihen der Rückenmarksnervenwnrxeln fort- 
setzen und denselben auch in so weit entsprechen, als die vordere Reihe 
ausschliesslich motorische Fasern enthält und in der hinteren Reihe die 
sensibeln überwiegen. Aus den Wurzeln der hinteren Reihe gehen hervor: 

IX. Glossopharyngeus^ Zungenschlundkopfnerve, 5 bis 6 Fäden. 
Wesentlich Geschmacksnerve, wahrscheinlich, auch Tast- und motoriaehe 
Nervenfasern führend. 

X. VaguSj herumschweifender Nerve, 10 bis 15 Fäden« die 
erst beim Austritt aus dem Schädel sich zu Einem Stamme sammeln. Ge- 
mischt. 

XI. Äccessorius^, Bei nerve, entsteht aus dem verlängerten Mark mit 
4 bis 5 Bündeln, reicht aber mit seinen Ursprüngen am Rückenmark bis 
zum sechsten oder siebenten Halswirbel hinab, so dass an dieser Stelle ein 
schräg aufsteigender Faden entsteht, der von Strecke zu Strecke quer 
zwischen den hinteren und vorderen Wurzeln aus dem Rückenmark hervor- 
tretende Fäden aufnimmt. Motorisch. 

Die Wurzeln der vorderen Reihe setzen 

XII. den Hypoglossus^ Zungenfleischnerven, zusammen, der aus 
10 bis 15 Fäden entsteht. 



Das verlängerte Mark geht aus dem Rückenmark hervor. Ick habe 
bereits erwähnt, dass zur gegenseitigen Abgrenzung beider die Krenzung 

CCXXXI, 1. der Vorderstränge, Decussatio pyramidum^ dient, die die vordere Median- 
furche, Fissura media B,nt,<^ unterbricht und aus drei bis vier, von jeder 
Seite aufsteigenden und sich verschränkenden Bündeln besteht« Die obere 
Grenze des verlängerten Marks fällt an der vorderen Fläche mit dem unteren 
(hinteren) Rande der Brücke (P) zusammen; seine hintere Fläche geht ohne 
Unterbrechung in den Boden des Grosshims über. 

Gleich dem Rückenmark wird das verlängerte durch die vordere und 
hintere ^edianfurche in zwei symmetrische Hälften, jede Hälfte durch die 
Reihen der Nervenwurzeln in drei Stränge geschieden. Die Reihen von 

CCXXXI, 2. Grübchen, welche die ausgerissenen Wurzeln hinterlassen, können mit dem* 
selben Rechte, wie beim Rückenmark, als Seitenfurchen bezeichnet und vtr 
Scheidung der Stränge benutzt werden. Damach erscheint als Fortaetsnng 

CCXXXI, 1.2. des Vorderstrangs des Rückenmarks der Pyraniidenstrang, Funkhaus 
pyramidalis^ als Fortsetzung des Seitenstrangs der Olivenstrang, 
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JP\mieulu8 Oiivaris^ als Fortsetzung des Hinterstrangs, der strickförmige 
Strang, Funiculus restiformis. Der Olivenstrang hat seinen Namen von 
einer glatten Hervorragung seines oberen medialen Theils, Oliva^ die sich 
wie der Abschnitt einer aus dem Strange hervorschauenden Mandel oder 
OÜTe ausnimmt. Die den Rand der Olive saumenden Längsfaserbündel hat 
man als Hülsenstränge, Funiculi siliquciet und zwar als medialen (**) CCXXKI, 2. 
und lateralen {***) unterschieden. Auf den strickförmigen Strang geht 
yom Rückenmark die Scheidung in den Fun. ffracüis und Fun. Ouneatua CCXXXI, 3. 
über; aber der Fun. gracilis endet schon im unteren Theil des verlängerten 
Marks mit einer länglichen Anschwellung, OZara, und der Eeilstrang zer- 
iallt durch eine seichte Furche in einen medialen und einen lateralen Strang 
gleichen Namens. Zugleich weichen die beiden medialen Keilstränge aus- ^ 

einander und lassen eine graue Substanz zu Tage kommen, die, in ihrer 
Beziehung zum Centralcanal, der grauen Gommissur des Rückenmarks ent- 
spricht, aber durch eine mediane Furche ebenfalls in zwei symmetrische, 
die runden Stränge, Funiculi tereteSj abgetheilt ist. Zwischen beiden 
Clavae spannt sich ein zartes, dreiseitiges Markblättchen mit vorderem con- 
caTem Rande aus, der Riegel, Obex, Unter ihm öffnet sich der Central- 
canal des Rückenmarks in den vierten Ventrikel. Alsbald aber erhalten 
die runden Stränge eine neue, quere, brückenförmig über die mediane 
Farche gespannte Decke weisser Substanz durch die Taenia plexus choroidei 
verUricuU quartu Sie besteht aus zwei, einander theil weise deckenden 
Theilen. Der Eine, I\>nticü!u8^ ist ein dünnes, schmales Plättchen, CCXXXI, 3.4. 
welches sich jederseits vom Seitenrande des vierten Ventrikels und von der 
Anssenfläche des strickförmigen Stranges erhebt und mit dem medialen Rande 
ohne scharfe Abgrenzung in dem mit Zotten bedeckten Fortsatz (Plexus 
choroideus) sich verliert, der von der Gefasshaut in den vierten Ventrikel 
eindringt Die andere Abtheilung der Taenia plexus choroidei, das untere 
Marksegel, Velutn medulläre Inf.^ läuft vom Boden des vierten Ven- CCXXXI, 4. 
trikels an der Seitenfläche des Keils trangs herab, legt sich mit seiner unteren ^^^' '^' 
Fläche über die Wurzeln der Nn. vagus und glossopharyng. (*) und ver- 
wächst häufig mit denselben. In seine obere, concave Fläche nimmt es 
einen seitlichen Fortsatz des Plexus choroid. {**) auf. 

Auf der grauen Fläche, die den Boden des vierten Ventrikels darstellt, 
lassen sich Zeichnungen und Unebenheiten unterscheiden, deren Beziehung 
zu den Nervenursprüngen sie beachtenswerth macht. Quer über die runden 
Stränge verlaufen am breitesten Theil der Rautengrube die weissen Mark- 
streifen, Striae medulläres^ die sich in den N. acust. fortsetzen. Unter oder CCXXXI, 3. 
zwischen den Striae medull. erhebt sich am Seitenrande der Rautengrube 
die TaeUtiöla Cinerea^ ein grauer Wulst, der sich auf den strickförmigen 
Strang und weiter auf die Wurzel des N. acust. erstreckt. Die Striae 
medulläres scheiden den Boden des vierten Ventrikels in eine hintere und 
eine vordere Abtheilung. In der hinteren zeichnet sich unmittelbar vor den 
divergirenden strickförmigen Strängen jederseits ein dunkleres, dreieckiges, 
mit der Spitze vorwärts gerichtetes Feld ajis, die jAla Cinerea (Vaguskern), 
über deren hinteren Rand zuweilen ein schmales Leistchen (Ä(/) sich erhebt. 
Sie trennt zwei, die Spitzen nach rückwärts kehrende und vor der Spitze 
der Ala cinerea mit den Basen zusammenfliessende, hellere dreieckige 



318 



Verlängertes Mark. 



ccxxxi, 3. 



CCXXXI, 2. 



CCXXXII, 1. 



CCXXXII, 2. 



CCXXXU, 2. 
CCXXXII, 3. 
CCXXXIII, 1. 



CCXXXir,2.3. 



Felder, die Äla alba mediälis (Glossopharyngeuskern) und lateralis (Aeoiti- 
ouskem). 

Vor den Striae medulläres liegt zunächBt der Medianfarche ein H&ker- 
chen (*), welches einem Knie der unter der Oberfläche verlaufenden Wnrsd 
des N. facialis entspricht, weiter vom eine seichte Grube, FoVea BaU^ nnd 
am Seitenrande der vorderen Spitze der Rautengrube ein länglicher, dniiklcr 
Streif, IdOcus OoeruleuSf der von dicht unter der Oberfläche befindlichen 
braun pigmentirten Nervenzellen herrührt. Von der Fovea ant. geht eine 
Furche rück- median wärts; sie begrenzt von der Seite eine länglich vier- 
seitige Erhabenheit, Eminentia teres. An der äusseren Fläche des verlän- 
gerten Marks werden die im Allgemeinen longitudinalen Fasern in grösserer 
oder geringerer Ausdehnung verdeckt durch die Fasern der Gürtelschichte, 
Ftbrae S,rciformes, welche von der vorderen Medianfurche zur hinteren 
und in mehr oder minder steilen, abwärts convexen Bogen über die untere 
Spitze der Olive verlaufen. 

An einem Querschnitt von der Grenze des Rücken- und verlängerten 
Marks fallt zunächst die wachsende Mächtigkeit der weissen Comtnitwnr 
auf; aus ihr geht, durch Verstärkung und bündelweise Anordnung der von 
Einer Seite zur anderen übertretenden Fasern, allmälig die mit freiem Ange 
sichtbare Kreuzung der Pyramiden hervor. Die graue Substanz wird dorch 
Längsbündel, die den Proc. reticulares des Rückenmarks entsprechen» aber 
sie an Zahl und Mächtigkeit übertreffen, von den Seiten her eingeengt; die 
graue Hintersäule wird dadurch geschieden in den Kopf und den schmslen 
Hals, der die Verbindung des Kopfes mit der centralen grauen Substanz 
erhält. Etwas weiter aufwärts wird die letztere durchzogen von Bündeln 
dunkelrandiger Nervenfasern, welche aus den Seiten- und Hinterstrangen 
vor dem Centralcanal vorüber zu den Vordersträngen der anderen Seite sich 
begeben. So wird die Continuität der grauen Substanz aufgehoben, die 
graue Hintersäule, immer noch mit ihrem gelatinösen Ueberzug (g)^ und die 
graue Vordersäule (Cga) von der Verbindung mit der centralen grauen 
Masse abgedrängt. Diese dehnt sich im sagittalen Durchmesser vorzugs- 
weise gegen die Hinterstränge aus, zum Theil nur relativ « dadurch, dass 
die Hinterstränge ihre Fasern nach und nach abgeben und an Volnmen 
verlieren. Unabhängig von der centralen grauen Masse bildet sich zuerst 
im zarten Strang ein Kern grauer Substanz, Nudeus funiculi fftaeüi$^ der 
aufwärts an Umfang zunimmt. Im Keilstrang entsteht eine graue S&ule, 
Nudetis Cuneatus^ die anfönglich mit der centralen grauen Substanz in 
Verbindung tritt, weiter nach oben aber selbständig wird und, derXheilnng 
des Keilstrangs in einen Fhiniculus Ouneatus HXedialis nnd JP. O. lateraOs 
entsprechend, in zwei Abtheilungen zerfällt. 

Durch die von den Hinter- und Seitensträngen gegen die Mittellinie 
vordringenden Kreuzungsfasem der Pyramiden werden die Fasern der 
ursprünglichen Vorderstränge des Rückenmarks in unsymmetrischer Weise 
zur Seite gedrängt und zwischen dem medialen Rande der grauen Vordersaule 
und den Kreuzungsfasem gleichsam eingeklemmt. Indem das Volumen der 
Pyramidenstränge wächst und zugleich die denselben zustrebenden Fasern 
sich zwischen die verticalen Fasern der Vorderstränge einschieben, weichen 
die Reste der letzteren (Fa') immer mehr zurück und verlängern sich auf 
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Koflien ihres transTersalen Dnrcbinessers. Auf Qaerschnitten onterscheiden 
sie sich durch den gletchmässig verticalen Verlauf ihrer Fasern von den 
Pyramidensträngen, so lange in diesen noch die Faserbündel unregelmässig 
gekreuzt sich yerfiechten« 

In der Gegend des Ursprungs der Hypoglossuswurzeln ist die Pyra- 
midenkreuzung vollendet, und die seitliche Symmetrie des Centralorgans so 
weit wieder hergestellt, dass in jeder Pyramide die Hauptmasse der Fasern 
in verticaler Richtung aufsteigt. Damit haben die Vorderstrangsreste auf- 
gehört, Ton den Pyramiden unterscheidbar zu sein, sie erstrecken sich als 
zniigenf5rmige Fortsätze der Pyramiden (FaT) in der Flucht der medialen CCXXXIU, i. 
Flächen der letzteren einander parallel nach hinten, durch einen schmalen 
Streifen heller Zwischensnbstanz, JEtaphe^ getrennt und durch transversale 
Faserzüge abgetheilt. Die transversalen Züge setzen sich theilweise durch 
die Raphe von einer Seite auf die andere fort, theilweise biegen sie vor- oder 
rückwärts um und gesellen sich sagittalen Fasern der Raphe bei, welche 
aus der vorderen Längsspalte hervor und in die Fibrae areif ormes {Fba) 
übergehen. Lateralwärts in das Innere der Seitenstränge des verlängerten 
Marks vordringend, theilen die transversalen Faserzüge die dünnen Bündel 
der verticalen in regelmässige Querreiheu ab; so bietet der Querschnitt das 
Bild einer fein gegitterten oder netzförmigen Substanz, Substantia reticularis^ CCXXXIII, l. 
in welche sich die Proc. reticulares, die Seitenstränge und weiterbin die ganze ^' CCXXXIV, 
vor der centralen grauen Substanz befindliche Nervenmasse, die Pyramiden 
ausgenommen, auflöst. Die reticuläre Substanz enthält viele, aber ver- 
einzelte multipolare Nervenzellen; unter ihren verticalen Bündeln zeichnet 
sich an der hinteren Grenze gegen die Hintersäule ein scharf umschriebener, 
nervenähnlicher Strang (f) aus, von dem man annimmt, dass er Fasern der CCXXXIII, l. 
drei vorletzten Hirnnerven, insonderheit des N. glossopharyngeus, aufnehme ^* 
(Roller, Archiv fär mikroskop. Anat. XIX, 347). In horizontaler, die 
transversalen Fasern kreuzender Richtung wird die reticuläre Substanz von 
den Nervenwurzeln (IX, XII) durchzogen. 

In der Region der Hypoglossuswurzeln haben die Pyramiden die grosse 
Mehrzahl der Fasern der Hinterstränge der entgegengesetzten Seite in sich 
aufgenommen; die entgegengesetzten Fasern der Seitenstränge haben die 
Fasern des Vorderstrangs erst zur Seite und dann allmälig rückwärts ge- 
schoben, so dass der Pyramidenstrang in seinem vorderen Theil als Fort- 
setzung des entgegengesetzten Seitenstrangs, in Seinem hinteren Theil als 
Fortsetzung des gleichnamigen Vorderstrangs des Rückenmarks angesehen 
werden kann. Dies Resultat der anatomischen Untersuchung wird durch 
pathologische Thatsachen, namentlich durch die secundären Degenerationen, 
bestätigt: von der Erkrankung einer Pyramide setzt sich die Entartung ab- 
wärts in den Vorderstrang der gleichen und den Seitenstrang der entgegen- 
gesetzten Seite fort, doch scheint die Vertheilung der Pyramidenfasern auf 
die genannten beiden Rückenmarksstränge individuell verschieden zu sein. 
Von einem Theil der Fasern der Seitenstränge und zwar von den ober- 
flächlichsten wird angegeben, dass sie aus den Zellen der Columnae vesi- 
culares stammen und durch die Funiculi restiformes direct zum Kleinhirn 
gelangen. 
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Wenden wir uns zu der grauen Substanz des yerl&ngerten Ifarka, so 
sehen wir, neben den bereits erwähnten Fortsetzungen der Vorder- und 
Hintersäulen, eine eigenthümliche Art von Kernen auftreten, die man wegen 
ihrer Aehnlichkeit mit dem gelatinösen Ueberzug der Hintersäulen des 
Rückenmarks als gelatinöse bezeichnen kann. Ihr gemeinsamer Charak- 
ter ist ein negativer, der Mangel der Längsfaserbündel , deren Ausweichen 
die Durchsichtigkeit der gelatinösen Schichten an Querschnitten bedingt. 
Faserbündel, welche in der Ebene des Querschnitts verlaufen, fehlen den 
gelatinösen Kernen des verlängerten Marks ebenso wenig, wie den gelatinö- 
sen Ueberzügen der Hintersäulen; vor den letzteren haben die gelatinösen 
Kerne des verlängerten Marks den Reichthum an, wenn auch kleinen, multi- 
polaren Zellen voraus. Kerne dieser Art sind: 

CCXXXUI, 1. 1. Der Pyramidenkern, JVucZezts Pj^amtViaZts, entlang dem Winkel, 

^* den der hintere Rand des Pyramidenstrangs mit dem lateralen Rande des 

Yorderstrangrestes bildet. 

CCXXXm,!. 2. Die Kerne der Gürtelschichte, Niiclei &rci/orm€S, ander 

Vorderseite der Pyramide, dicht unter der Gefasshaut, und zur Seite der 
Raphe, von wechselndem Umfang. 

3. Der Oliven kern, JNucleus OUvaris, im Inneren des Olivenstrangs, 
eine faltige gefässreiche Platte, welche der Querschnitt der unteren und 

CCXXXIII, 1. oberen Spitze ringförmig geschlossen, der Querschnitt des mittleren Theils 
CCXXXUI, 2. medianwärts geöffnet zeigt. Es folgt daraus, dass der Kern im Ganzen die 
Gestalt einer am medialen Rande durch einen Längsschnitt geöffneten 
Mandelschale hat. Durch die Oeffnung dringen dichte Nervenfasermassen 
in den von der Platte umschlossenen Hohlraum, durchziehen die Platte ver- 
einzelt oder bündelweise und sammeln sich an ihrer Aussenseite wieder. 

4. Der Olivennebenkern, JNucleiiS Olivaris SUccssorius^ eine 
frontale Platte hinter dem Olivenkern, durch eine dünne Schichte reticulärer 
Substanz von ihm geschieden. 

Eine ganz andere Art von Organen, die* man aber ebenfalls unter dem 
Namen Kerne, Nervenkerne, begreift, sind die Gruppen multipolarer Zellen, 
zu welchen sich die in das verlängerte Mark eintretenden Nerven verfolgen 
lassen. Die Zellen gleichen denen der grauen Säulen des Rückenmarks; sie 
haben grössere oder geringere Dimensionen, je nachdem sie mit motorischen 
oder sensibeln Nervenwurzeln in Verbindung stehen; man .darf annehmen, 
dass sie, wie die entsprechenden Zellen des Rückenmarks, mit ihren unge- 
theilten Fortsätzen in die Azencylinder der Nervenfasern übergehen, die 
man zu den Zellengruppen verlaufen sieht; man ist ebenso ungewiss über 
das Schicksal der verästelten Fortsätze, die neben den ungetheilten aus 
den Nervenzellen hervortreten. Irgend eine Leitung muss auch von diesen 
Zellen zu den höher gelegenen Theilen des Grosshims stattfinden; doch 
dürfte die Behauptung, dass zur Vermittelung des directen Verkehrs mit dem 
Grosshim ein Theil der Wurzelfasem an den Zellen der Nervenkerne vor- 
übergehe, für die Gehimnerven noch schwerer zu widerlegen sein, als für 
die Nervenwurzeln des Rückenmarks. 
CCXXXIII, 1. Die Nervenkeme erhalten ihre Namen von den Nerven, deren Fasern 

sie den Ursprung geben. Ein Hypoglossuskern, Nucleus llypogJossi^ 
zu dem die Wurzeln des Hypoglossus zwischen dem Pyramiden- und 



Briickentheil des yerlängerten Marks. 321 

Olirenkem Tordriogen, beginnt neben der unteren Spitze des Centralcannls 
Qod setzt sieb, nacb Eröffnung des Centralcanals, am Boden des vierten 
VentrikelSf neben der Medianfnrcbe und dicbt unter der Oberfläche der Ala CCXXXllI, 2* 
alba medialis fort. 

Der Accessorinskern bat seine Lage im seitlichen Theil der Vorder- 
saale. Die Wurzeln des Accessorius (XI) treten unter dem Kopf der lünter- CCXXXII, 2. 
Säule ein und erreichen den Kern entweder direct oder in die longitudinäle 
Riehtnng umbiegend (Roller, allg. Ztschr. für Psychiatrie XXXVII, 486). 

Als Yaguskern, Nucleus Vagi, erweist sich die unter der Ober- CCXXXllI, 2. 
fläche der Ala cinerea befindliche Nerrenzellenmasse; sie geht ab- und vor- 
wärts ohne merkliche' Abgrenzung in den Nucleus fflössopharyngei über. 

Zu den Striae medulläres albae (S. 317), in welchen man ohne weitere 
Präparation Wurzeln des N. acust. erkennt, gesellen sich Fasern aus mehre- 
ren Nervenkemen. Ein'oberer Acusticuskern nimmt die Gegend der 
Ala alba lateralis ein, ein unterer umgiebt die hinteren Fasern des Acu- 
iticus an ihrer Austrittsstelle, ein lateraler liegt, scharf abgegrenzt, an 
der lateralen Seite der Nervenwurzel über der Austrittsstelle. 

Der mit der Brücke verbundene Theil des verlängerten Marks enthält 
an Fasern: 1. die Fortsetzungen der bis dahin aufgestiegenen longitudinalen 
Bündel mit Hinzutritt der die vier letzten Himnerven etwa repräsentirenden 
Fasern; 2. bogenförmige Bündel, deren Verstärkung den wulstförmigen Yor- 
iprung der Brücke bedingt. Dazu kommen 3. die Wurzelfasem der am 
hinteren Rande und aus der Mitte der Brücke entspringenden Nerven, des 
Facialis, Abducens und Trigeminus. Die longitudinalen Bündel bilden 
beim Eintritt in die Brücke zwei compacte Fasermassen: die Eine, Fort- 
setzung des Funiculus restiformis, erhebt sich, zur Seite weichend, über den 
Boden des Ventrikels, um in die Hemisphäre des Kleinhirns einzutreten: 
sie verhält sich zum Kleinhirn, wie der Stiel desselben und wird deshalb CCXXXIV, ]. 
I^unadus OerebdU genannt. Die zweite der longitudinalen Fasennassen 
ist die Fortsetzung des Pyramidenstrangs (Fptf). Den Baum zwischen 
beiden Fasermassen föllt die reticuläre Substanz. - 

Die bogenförmigen Bündel treten anfänglich in *zwei gesonderten 
Zügen auf, dem Fasciculus pontis Sup. und F* p* inf.^ die jederseits den 
Pyramidenstrang zwischen sich fassen. Im weiteren Yordringeni wird der 
letztere durch die Bündel der Brückenfaserstränge, die zwischen die Längs- 
faserzüge eindringen, zerklüftet und damit auch die Scheidung der Brücken- CCXXXXV, 2. 
faserstrftnge in einen oberen und unteren aufgehoben. Den Pyramiden- ^* 
strängen entsprechen die symmetrischen Wölbungen der Brücke, die den 
8uifcu8 basüaris begrenzen. CCXXXIX, 2. 

Von den Nervenwurzeln, welche durch die Brücke aufwärts ziehen, er- 
icheinen die des Facialis (VIT) und Abducens (VT) auf dem nämlichen CCXXXIV, i. 
Querschnitt. Die Wurzeln des Abducens steigen fast gerade auf zu ihrem 
Kern, der dicht neben der Raphe lieg^; die Wurzeln des Facialis haben 
einen schräg median -vorwärts gerichteten Verlauf; den Boden des vierten 
Ventrikels erreichen sie längs dem lateralen Rande des Fasciculus teres, 
biegen in demselben rückwärts und nacb kurzem Verlaufe abermals abwärts 
tau und enden in einem kugeligen Kern, Nudeus facialis , der in der Tiefe 
des verlängerten Marks, an der unteren Grenze der reticulären Substanz 

Benla, Gnuidriis der Anatomie. 21 
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liegt, lateralwftrts neben dem Nudeus olivaris 9i»p^ einem gleich der unte- 
ren Olive gefalteten, nur kleineren Blatte gelatinöser Snbstans. 

Was endlich den Trigeminos betrifft, so gehen seine beiden Wurzeln, 
CCXXXIV, 6 die sensible (Y^) und die motorische (V), gesondert zwischen den Brücken- 
fasem in die Höhe, rückwärts und zugleich medianwärts, die sensible ge- 
radcg die motorische gewöhnlich in vorwärts convexem Bogen. Der Kern 
des Trigeminus, aus grossen, gelb pigmentirten Zellen bestehend, liegt in 
geringer Entfernung vor dem Abducenskem, etwas zur Seite gerückt in 
dem Winkel, in welchem Boden und Decke des vierten Yentrikek zusam- 
menstossen. Ob in diesem Kern sensible Fasern enden, ist zweifelhaft; 
jedenfalls überschreiten ihn sowohl sensible, als motorische Fasern. Ein 
Theil derselben, der sich medianwärts wendet, erreicht vielleicht die Zellen 
des Locus coeruleus; motorische Fasern gehen über die Raphe hinaus zor 
Kreuzung mit entsprechenden Fasern der anderen Körperhälfle ; von der 
sensibeln Wurzel wenden sich zwei compacte divergirende Stränge, der 
Eine, die hintere oder untere Trigeminuswurzel, rückwärts, bis zur Ge- 
gend der Pyramidenkreuzung nachweisbar, der andere, die vordere oder 
obere Trigeminuswurzel, zum vorderen Vierhügelpaar. Der Querschnitt 
der vorderen Wurzel erscheint auf einem Frontalschnitt des Gehirns an der 
Grenze des Bodens und der Seitenwand des vierten Yentrikels in Fonn 
eines mit der Concavität gegen das Lumen des Yentrikels gerichteten Halb- 
CCXXXIV, 3. monds (Y"). 

Wir sind in der Yerfolgung des verlängerten Marks bis zum vorderen 
Rand der Brücke und an die vordere Grenze der ersten üeberwölbung ge- 
langt und haben nunmehr die Beschreibung der einzelnen Abtheil imgen 
der letzteren nachzuholen, zuerst des Kleinhirns. 

Ein weisser Kern, der sogenannte Markkern des Kleinhirns, setzt 
sich jederseits aus drei mächtigen Fasersträngen zusammen, welche als 
ebenso viele Schenkel oder Stiele die Masse des Kleinhirns mit der Umge- 
bung verbinden, während die beiden Seitenhälften dieses Markkems durch 
eine in jeder Dimension verjüngte Commissur zusammenhängen* 

Die Stränge sind : 1) Das Crus cerdxiU ad tmeduUam Mongatam^ auch 
CCXXXVil, 3. Pedunculus cerebelU genannt, identisch mit dem Fnniculus restiformis (Fr), 
der vom verlängerten Mark zum Kleinhirn aufsteigt. 2) Das Orus Cere- 
hdU ad corpp, Quadrigemina^ welches an Yolumen dem Pedunculos cerebelli 
ähnlich aus dem Kleinhirn zum Boden des vierten Yentrikels median-vor- 
wärts niedersteigt. 3) Orus CerebeUi ad poniem^ welches aus dem Kleb- 
him seitwärts hervor- und in die Brücke übergeht. 

Wie die Fasern, die aus drei Quellen hier zosammenfliessen, sich n 
einander verbalten, ob insbesondere eine Yerbindung bestehe zwischen d^n 
aus dem verlängerten Mark auf- und den zu den Yierhügeln absteigenden, 
ist wegen des ausserordentlich verworrenen Yerlaufs der Fasern nicht sn 
entscheiden. Sie bilden nach ihrer Yereinigung im Markkem eine gleich- 
förmige Masse, die nur durch einige gelatinöse Kerne unterbrochen wiru. 
crxxxvri, 1. Einer derselben, das Corpus dentatmm certMUi^ ist eine gleich dem 
iVXXXVUl ^^^®'*^^™ vielfach eingebuchtete Platte, deren Durchschnitte einem 
1 — 3. zackigen Bande gleichen; sie umschliesst einen gestreckt eiförmigen 

Kaum und liegt, mit dem längeren Durchmesser median-vorwärts gerichtet 




Kleinhirn. 823 

and AB der medialen Spitze nach vom und unten offen, jederseits zunächst 
dem schmalen, die .Seitenhälften des Markkems verhindenden Mittelstück. 
Andere« weniger gegen die weisse Snhstanz ahstechende, rundliche oder 
längliche Anhäufungen grauer Suhstanz folgen einander vom Corpus den- 
tatmn gegen die Mitte des Markkerns, der Pfropf- (Embolus) ^ Eugel- 
und Da eh kern. 

Die Configuration der Oherfläche des Kleinhirns erklärt sich aus der 
Betrachtung der Durchschnitte desselben. An einem der Oberfläche 
parallelen Durchschnitt spricht sich in der Biscuit- oder richtiger Brillen- 
form des Markkerns das Ueberge wicht der Seitentheile über den CCXXXVII, i. 
mittleren Theil aus. Dasselbe erhellt aus der Yergleichung eines Median- CCXXXVi, i. 
Schnitts mit einem senkrecht gegen die Oberfläche des Seitentheils gefuhr- CCXXXVII, 2. 
ten Schnitt. Auf diesen Schnitten erscheint der Markkern als Stamm einer 
hanmförmigen Verzweigung^), der am Medianschnitt kaum stärker, am 
seitlichen Durchschnitt aber um Vieles mächtiger ist, als die von ihm aus- 
gehenden Zweige. Die letzteren sind Durchschnitte von Leisten, die sich 
von den Flächen des Markkems erheben, vielfach theilen und an ihren 
freien Rändern und Flächen mit einer zusammenhängenden Lage grauer 
Substanz bedecken. Die primären Leisten stehen durchgängig senkrecht 
oder nur wenig geneigt zur Oberfläche des Markkerns; mit der Tbeiluug 
mindert sich zugleich die Mächtigkeit der Leisten; die feinsten oder End- 
leisten bilden die Randwülste des Kleinhirns. Die grosse Mehrzahl der 
Leisten verläuft von Einer Seite zur Anderen transversal oder in vorwärts 
concaven Bogen, demgemäss haben auch die Randwülste an der Oberfläche 
des Kleinhirns und die Furchen zwischen denselben eine vorwiegend trans- 
versale Richtung. 

Man vergleicht das Kleinhirn einem platt gedrückten Ellipsoid mit 
transversal gestellter grösserer Axe. Der vordere Rand ist über dem hin- CCXXXV, 1. 
teren Vierhügelpaar halbmondförmig ausgeschnitten; der hintere Rand hat 
einen tiefen medianen Einschnitt, so dass der mediane Theil des Kleinhirns, 
der der Commissur des Markkems entspricht, beträchtlich kürzer ist, als 
die Seitentheile. Der kürzere mediane Theil der Oberfläche wird Wurm, 
Fermts, genannt; er verbindet die beiden Hemisphären. 

Die Randwülste der Oberfläche des Kleinhirns sind gruppenweise durch 
mehr oder minder tiefe Furchen von einander geschieden, je nachdem die 
Theilnngswinkel der Leisten, deren Gebiet die Randwülste angehören, mehr 
oder minder weit unter der Oberfläche liegen. Die tiefsten Furchen gehen 
bis auf den Markkem und scheiden Systeme von Randwülsten, die man als 
Verzweigungen je Einer primären Leiste zusammenfassen kann. So wird 
zunächst der Wurm, allerdings nicht ohne einige Willkür, in Abtheilungen CCXXXVI, 1. 
gesondert, deren Abgrenzung der Medianschnitt rechtfertigt. Indem die 
Furchen sich von dem Wurm auf die Hemisphären fortsetzen, zerlegen sie 
die letzteren in Lappen, so dass jeder Wurmtheil das mediane Verbindungs- 
stück eines Lappenpaares bildet. Dadurch, dass sich die Leisten nicht nur 
vom Markkern gegen die Oberfläche, sondern auch vom Wurm gegen die 



^) Arbor vitae, 
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CCXXXV, 3. HenÜBph&ren durch Theilung yervielfUtigen, gewinnen die Hemisphiren dM 
Uebergewicht über den Wurm. 

Die Randwülsie des Wurmes nmiiehen im Kreise die Oberfläche des 
Kleinhirns, nur durch den Austritt des vorderen Marksegels unterbroehen. 
Wir theilen sie ein in den oberen, hinteren und unteren Warm. Der 

CCXXXVI, 1. obere Wurm, Vermis Stfp., beginnt über dem vorderen Marksegel {Vma) 
und liegt mit einem Theile seiner Randwülste auf demselben und dem hin- 
teren Vierhügelpaare; der hintere Wurm, V^ermis post.^), besteht ans eini- 
gen Randwülsten im Grunde des hinteren Einschnitts; den unteren Wurm 

CCXXXVI, 1. scheiden zwei Furchen in drei Theile, Fyramis, Uvula und NodvJus^ too 
^* denen der letzte wieder von unten her an das Velum medulläre ant. aa* 

grenzt. 

Die zu diesen Wurmtheilen gehörigen Hemisphärenlappen sind folgende: 
CCXXXVI, 2« 1. Zu beiden Seiten des oberen Wurmes der obere Lappen, der die 

^* untere Fläche des Kleinhirns über dem vorderen Marksegel (^) and die 

obere Fläche (s) bis zum Grunde des hinteren Einschnitts einnimmL Eine 
CCXXXV, 1. Furche (*), welche vom Grunde des hinteren Ausschnitts cum BrAcken- 
Schenkel zieht, scheidet den oberen und hinteren Lappen. Dens vorderen 
Ausschnitt und dieser Furche im Ganzen concentrisch verlaufen die Rand- 
wülste der oberen Fläche von Einem Brückenschenkel zum anderen; Wann 
und Hemisphären sind nur undeutlich durch eine etwas steilere Krümmung, 
die. den mittleren Theil der Randwülste auszeichnet, gegen einander ab- 
gesetzt. 

CCXXXV, 1-8. 2« Der hintere Lappen (p) begrenzt mit seinem medialen Rande 

den hinteren Einschnitt des Kleinhirns und bildet die hintere Region der 
oberen und den grösseren lateralen Theil der unteren Fläche der Heni- 
Sphäre. Eine längs dem hinteren Rande des Kleinhirns verlaufende Furche 
theilt diesen Lappen in eine obere und untere Hälfte ') ; öfters erstreckt sie 

CCXXXV, 3. sich über den hinteren Wurm(Fjp), der die hinteren Lappen verbindet« und 
löst von denselben ein oberes, dünnes Markblatt (Vp*)^) ab. 

CCXXXV, 4. 3. Im unteren Lappen (t), dem zur Pyramide gehörigen Hemi«|Aä- 

rentheil, erhalten die Randwülste schon eine mehr sagittale Riehtang; der 
Lappen ist keilförmig, mit dem spitzen Ende gegen den Warm gerichtet, 
an der äusseren Fläche mit einem Eindruck, Impressio Juffufaris^ vereehMu 
der dem Tuberculum jugulare des Hinterhauptsbeins entspricht, an der 
medialen Fläche ausgehöhlt zur Aufnahme der Tonsille. 

4. In den Tonsillen (To), den Hemisphärentheilcn der Uvula, iit 
der Verlauf der Randwülste vollkommen sagittal. Die Tonsallen sind ellip- 
tisch mit sagittal gestelltem längsten Durchmesser. Zwischen ihren hinte- 
CCXXXVIII,!. ren Spitzen ist die Uvula an der Decke des vierten Ventrikel« sichtbar; 
CCXXXV, 2. weiter nach vom schlagen sie gleichsam über ihrem Warmtheil nsammea: 
CCXXXVIII, sie legen sich mit medialen Flächen an einander und begrenzen mit ihr» 
unteren Flächen die Aushöhlung, die zur Aufnahme des verlängerten Markes 
dient Mit den vorderen Spitzen divergiren sie wieder, om den Nodnlos 
CCXXXVI, 2. {N) hervortreten zu lassen. 



*) Tuber valüulae. «) Lohus scmtluttans sup. und inf. •) FoUum ctcumni'. 



Velum medulläre ant 325 

5. Yon den Seitentheilen des NoduluB, den Flocken, FlocctUi, kann CCXXXVl, ss. 
man sagen, dass sie, wegen Mangels an Raum in der Decke des vierten ^' 
Ventrikels, yon ihrem Wormtheil abgedrängt und an den hinteren Rand des 
Brückenschenkels verwiesen sind. Ein dünnes Markplättchen mit vorwärts 
concavem scharfem Rande , das Velum medulläre post, , vermittelt jeder- 
seits die Verbindung des Wurm- undHemisphärentheils. Der letztere schlägt 
sich, an beiden Seiten mit einer Reihe schräger Ramdwülste wie mit Blät- 
tern besetzt, um den hinteren Rand des Brückenschenkels an dessen untere 
Fläche. Als Nebenflocken, Flocculi secundarii (F'), beschreibt man tuber- CCXXXYI, 3. 
kel- oder blattförmige, einfache oder getheilte Läppchen, welche zur Seite 
der Flocke unmittelbar auf dem Brückenschenkel sitzen. 

In der grauen Substanz, welche die terminalen Markblätter des Klein- 
hirns überzieht, unterscheidet das unbewaffnete Auge zwei Schichten von 
ungefähr gleicher Mächtigkeit, eine äussere, rein graue, und eine innere, 
gelbliche oder rostbraune, und zwischen beiden einen feinen weissen Strei- 
fen. Die innere. Körnerschichte, enthält kleine bipolare Nervenzellen 
und lässt, nach Auflösung der Körner durch Kalilauge, ein Netzwerk fei« 
ner, markhaltiger Nervenfasern erkennen, die mit den parallelen Fasern 
der Endleisten zusammenhängen. Der feine weisse Streifen, der die Kör- 
nerschichte umsäumt, enthält ebenfalls Nervenfasern, deren Verlauf den 
Verlauf der Fasern der Marklamelle rechtwinklig kreuzt, und zwischen die- 
sen Fasern eine einfache Reihe grosser, keulenförmiger Nervenzellen^), 
welche von entgegengesetzten Enden Fortsätze aussenden, gegen die Kör- 
nerschichte einen einfachen Axencylinderfortsatz, gegen die äussere graue 
Schichte einen feinkörnigen, vielfach verzweigten Fortsatz, dessen feine 
Aeste die Randwülste der Quere nach durchziehen und sich bis in die Nähe 
der Oberfläche erstreeken. Die äussere Schichte besteht aus gelatinöser 
Substanz, welche ausser den Ausläufern der grossen Nervenzellen spärliche, 
regellos zerstreute Kömer und einen grossen Reichthum an Gapillargefässen 
enthält. 

Die zweite Abtheilung der ersten Ueberwölbung ist das vordere CCXXXIV, 4. 
Marksegel, Vdutn medulläre Anticum^ eine vierseitige, mit dem vorderen ccvvvvmi 
Rand abwärts geneigte, von einer Seite zur anderen etwas eingebogene 5. 
Bfarkplatte von 0,2 bis 0,4 mm Mächtigkeit. Rückwärts hängt sie mit dem 
Markkem des Kleinhirns zusammen, vorwärts grenzt sie an die Vierhügel- 
platte und zu beiden Seiten an die Vierhügelachenkel (Ccq), von welchen CCXXXIX, 1. 
sie, wie ein Bild von seinem Rahmen, eingefasst ist und durch deren Con- 
vergenz sie sich nach vom etwas verjüngt. Aus der Mitte ihres vorderen 
Randes steigt zur Vierhügelplatte ein flacher Markstreifen auf, das Frenu^ CCXXXVll, 3. 
lum Veii medüU, antici. Zu beiden Seiten desselben treten die Nn. troch- 
leares (IV) hervor, auf deren weiteren centralen Verlauf ich zurück- 
komme« Der hintere, unter dem oberen Wurm versteckte Theil ihrer 
oberen Fläche trägt die ZAnffula, eine Reihe, meistens fünf, nach vorn an CCXXXVl, 4. 
Breite abnehmender querer Randwülste, deren Bau an die Randwülste des CCXXXlX.l. 
Kleinhirns erinnert, indem auf die untere Nervenfaserschichte (3) eine Kör- CCXXXIV, 3. 
nerschichte (2) und eine gelatinöse (1) folgt. Aus den Seitenrändern der 
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CCXXXM, 4. Lingula gehen die FVemUa linffulae henror, die sich anf der oberen Fläche 
des BrQckenschenkels befestigen. 

Die dritte Abtheilung der ersten Ueberwölbnng, die Lamina qmadri- 
gemina, hat ihren Namen von vier symmetrisch nnd paarweise geordneten 

CCXXXiX, 1. grauen, mit einem weissen Ueberzug yersehenen Wölbungen , welch« «os 
der oberen Fläche der Platte herrorragen , während die untere Fläche der 
letzteren nur mit einem schmalen medianen Streifen als obere Wand des 

CCXXXIX, 4. Aquaeduots frei liegt, seitlich aber mit den Vierhügelschenkeln, die sich 
unterdessen der Mittellinie genähert und mit dem Boden des Ventrikels 
vereinigt haben, verwachsen ist. . Der vordere Hügel ist niedriger, aber 
breiter, als der hintere; beide setzen sich lateral- vorwärts in je einen 

CCXXXiX, 1. schmalen Markstreif, den Bindearm, Brcuüiium Conjundiv. JMt, und 
J3. C. an^., fort, der sich unter dem Thalamus verbirgt. 

In der weissen Decke der hinteren Vierhügel herrschen schräge, dem 
Verlauf des Brach, coigunct. post. parallele Fasern vor; ^as vordere Tier* 
hügelpaar durchziehen an der Decke wie am Boden vorzugsweiae trans- 
versale Fanern, welche gegen den vorderen Rand der Platte immer dichter 
werden und so denUebergang bilden zu den mächtigen Bündeln der Tierten 

CCXXXIX, 3. Abtheilung der hinteren Ueberwölbung, der Commisaura post. Diese Com« 

CCXLV, 2. 3. jQiggiu' ist eine aufwärts umgerollte, zwischen den Thalami ausgespannte Platte, 

an der convexen Fläche glatt, an der concaven durch einige Querforchen 

CCXXXIX, 1. wie gefaltet Sie wird theilweise verdeckt durch das OoHarium^X einen 

•*• V 2 räthselhaften Körper von plattgedrückt eiförmiger Gestalt, tief gran-roth* 

' ' lieber Farbe und meist höckeriger Oberfläche, der in der Vertiefung^ zwi- 

CCXXIX, 2. sehen den beiden vorderen Vierhügeln ruht. Er Hegt, von der Gefasahaot 

CCXXX, 1. umhüllt, frei in der vorderen Hirnspalte, die er wie ein Pfropf^ jedoch nn- 

voUkommen, verschlieset ; befestigt ist er nur am vorderen Ende nnd xWar 

CCXXXIX, 3. durch Markstränge, welche jederseits, der Eine, Pßdunculus OoHarii, von 
der hinteren Commissnr, der Andere vom Rande des Thalamus (Tic) sich 
ablösen und von beiden Seiten her einander im Vorderrande des Conarinm 
begegnen. Aber keine Nervenfaser biegt aus diesem queren Verlaufe ab, 
um in die Substanz des Conarium einzutreten. Diese besteht, innerhalb 
einer bindegewebigen Hülle, nur aus Follikeln, welche am meisten Aehn- 
lichkeit mit den Follikeln der Lymphdrüsen zeigen. Im reiferen Alter ist 
das Conarium meist reichlich mit Concrementen , dem sogenannten Hirn* 
sand, erfüllt. Die Unschädlichkeit dieser Degeneration lässt vermathen, 
dass es zu den Theilen gehöre, die nur für eine frühere Entwickelongz* oder 
eine niedere Thierstufe Bedeutung haben. 

Kehren wir zurück zu den Längsfasem, welche, nachdem sie die Brücke 
durchsetzt haben, am vorderen Rande derselben wieder austreten, so sehen 
wir dieselben, wie bereits erwähnt, in zwei strangförmige Massen, Basis 
und Tegmentum, geschieden. Die Basis ist an ihrer oberen Fläche, in 
welche sie das Tegmentum aufnimmt, muldenförmig vertiefl; die Grenze 
der beiden Abtheiiungen gegen einander bezeichnet jederseits ein durch 

CCXl.lV, 2. grosse, dunkel pigmentirte Zellen auffallender Streifen grauer Substanz, 
CCXLV, 2. Substantia nigra. Die Basis ist im Wesentlichen Fortsetzung des Pjra- 



^) Gland. inneulis, Zirbeldrüse. 
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midenstranges, der beim Anstritt aus d^r Br&cke seine zerstreuten Bündel 
wieder sammelt; das Tegmentnm fQgt sich auf dem Wege zum Grosshirn 
aus Längsfasem der reticnl&ren Substanz und ans Fasern der Yierhügel- 
schenkel (Ccq) zusammen, welche allmälig von der Seiten wand des vierten CCXXXIV,2.3. 
Ventrikels zum Boden desselben niedersteigen. Zugleich wechseln die obe- CCXXXIV, 
ren nnd unteren Partien Fasern gegen einander aus. Aus der Furche ^* ^* 
zwischen der Brücke und dem Vierhügelschenkel tauchen die Fasern des 
ütemniscus^) herror, welche schräg vorwärts zu den Vierhügeln aufsteigen CCXXXIV, 6. 
und einen platten breiten Wulst an der Seite des Vierhügelschenkels er- CCXXXIX, i. 
zeugen. Ans der n&mlichen Furche windet sich ein schmaler Markstreif, ^* 
Taenia pontis, am vorderen Rande der Brücke abwärts um die Basis des CCXXXIX, 2. 
G rosshimschenkels. 

Während die Raphe durch Fasern, die in der Mittellinie einander 
kreuzen, verwischt wird, sammeln sich am Boden des vierten Ventrikels 
und weiterhin des Aquaeducts unter einer ansehnlichen Decke grauer Sub- 
stanz mächtige longitudinale Nervenbündel (*)^). Unter diesen endlich CCXXXIV, 3. 
entstehen im Innern der Tegmente die sogenannten rothen Kerne der- ^' 
selben, Nudei teffmenti^ die sich bis unter die Thalami verfolgen lassen. CCXLI, 3. 4. 
Es sind im Querschnitt rundliche oder elliptische, vielfach durch transver- ^^^^^V, 2. 
sale Bündel zerklüftete, sagittale Fasermassen, deren röthliche Farbe von 
einf^streuten pigmentirten Zellen und reichlicher Neuroglia herrührt. 

Im unteren Theil der grauen Masse des vorderen Vierhügelpaares liegt 
eine langgestreckte Gruppe grosser Nervenzellen, ^die zusammenhängenden 
Kerne der Nu. trochlearis und oculomotorius. Die Trochleariswurzel 
zieht von der hinteren Spitze ihres Kerns rück-aufwärts, anfangs in Form 
eines median wärts concaven Streifens, dann eines cylindrischen Stranges; 
als solcher erreicht sie das Velum medulläre ant. und durchsetzt dasselbe 
der Quere nach, um, mit dem symmetrischen Nerven gekreuzt, alsTrochlea- 
risstamm der anderen Seite auszutreten. Die Oculomotoriuswurzel durch- 
setzt in einzelnen Bündeln vorwärts absteigend, den Kern des Tegmentum 
und die Substantia nigra und kommt am medialen Rande der Basis zum 
Vorschein. 

Ich habe erwähnt (S. 313), dass die Grosshimschenkel, Tegmentum 
und Basis, nicht so bald vor der hinteren Gommissur ins Freie gelangen, 
als sie nach einander von zwei keulenförmigen, mit dem schmaleren Ende 
ruck-seitwärts gekehrten Wülsten, dem Thalamus Opt und JNucl Caudatus, CCXXXIX, 3. 
verdeckt werden. Von den einandesL parallel verlaufenden Tegmenten bleibt 
nur ein schmaler Streif der medialen Fläche sichtbar, der den untersten 
Theil der Seitenwand des dritten Ventrikels bildet. Der Sülcus IS^onrai CCXXX, 1. 
bedeutet die unterste Grenze des ersten der genannten Wülste, der von da CCXUV, 2. 
an den Grosshimschenkel wie mit einer schrägen Cirkeltour umgiebt. Die 
divergirenden Basen erhalten sich an der unteren Fläche des Gehirns län- 
ger in Sicht, weil der Wulst in seinem kreisförmigen Verlaufe sich nicht 
nur verjüngt, sondern auch mit seinem verjüngten Ende vorwärts wendet. 
Dieser Verlauf lässt sich durch Ablösung des Thalamus sammt dem Trac- CCXLV, 3. 
tus opticus veranschaulichen, wobei man freilich, wegen der die Substauz 
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Thalamus. Gorpp. gemcolata. C. striat 



des ThalamuB darchsetzenden Fasern, sehr unregelmAssige Bnicfafl&r3irn 

erhält* 

Der Thalamus ist an seiner oberen Fläche mit einer anaehnlicbeii 

CCXLII, 2. Schichte weisser Substanz, Stratum ZanaJe^ belegt und daher in seiner 
Farbe dem Nervenmark noch ähnlicher, als die Yierh&geL An der Tor^ 

CCXXXiX, 3. deren, abgerundeten Spitze beginnt die Taenia thalami Opt^ welche all- 
mälig schärfer vorspringend auf die Stiele des Conarium (s. o.) übergeht 
und die Oberfläche des Thalamus in eine verticale und horizontale Begioa 
scheidet. Die verticalen Flächen begrenzen den drittem Ventrikel, ein ea* 
ges Thal, dessen Wände ungefähr in der Mitte seiner Höhe und 
durch eine frei ausgespannte, weiche und zerreissliche Commissur von 

CCXXXIX, 3. Substanz, COmmissura zneeZta^), unter einander verbunden werden» Die 

CCXLIV, 1. obere, horizontale Fläche des Thalamus ist im sagittalen und tranaverBalen 

* Durchmesser gewölbt; über dieselbe verläuft, der Längsaxe des Wulstes 

CCXXXIX, 3. parallel, eine flache Furche, Abdruck des Plexus choroid. lateralis. Zur Seite 
derselben macht sich in der Nähe des vorderen Randes ein platter ellipti- 
scher Höcker, Tuberc. Stfp., bemerklich, die Ursprungsstätte des absteigenden 
Schenkels des Forniz (s. u.). Der hintere Theil des Thalamus Überagt mit 
einem platten abgerundeten Yorsprung des medialen Randes, JAf^irinor, 
den Seitenrand der Vierhügel. Verfolgt man, indem man das Grekin mit 
der vorderen Spitze abwärts neigt, diesen Yorsprung um die hintere wal die 

CCXLV, 1. untere Fläche des Grosshimschenkels , so*stösst man auf zwei spindelförmige 
Knötchen, Corpp, geniculata^ das Eine, C ff. mediale^ unmittelbar median- 
wärts neben demPulvinar, das andere, C ff. laieraHe^ weiter vor- und seit- 
wärts. In die hintere Spitze des medialen C. geniculat. senkt sich der vom 
vorderen Vierhügel stammende Bindearm {Bca) ein; aus den vorderen 
Spitzen beider G« geniculata scheint die Faserung des Tract opticos (HO 
hervorzugehen. Der Antheil des medialen ist nicht so allgemein anerkannt, 
als der des lateralen; auch ist die Textur der beiden gleichnamigen K6rper 
ganz verschieden: der mediale ist undeutlich gegen die Substanz des Tha- 
lamus abgesetzt, schwach geiUrbt, und enthält nur rudimentäre Zellen, der 
laterale dagegen ist durch einen auffallend weissen Markstreifen vom Tha- 
lamus geschieden und von mehreren Faserschichten durchsogen, die in die 
Opticnswurzel eintreten ; er ist femer dicht erfüllt von gelben, ästigen, mei>t 
spindelförmigen Zellen. Theils durch Yermittelung der Cc. geniculata, tbeils 
direct hängt der Tractus opticus mit den Brachia cocgunctiva und den Vier- 
hügeln zusammen; er bezieht Fasern von der Oberfläche und aus dar Tiefe 
des Thalamus opticus und erstreckt sich nach J. Stilling (Unters, über 
den Bau der optischen Gentralorgane , ThL I, Gassei und Berlin 1882) ia 
das verlängerte Mark hinab. 

CCXXXIX, 3. Der Nud. Oaudaius liegt mit seinem vor» und medianwärts abgemndetea 

gleichmässig grauen und gewölbten Körper vor dem Thalamus, etwas weiter 
zur Soito. Sein gerader lateraler Rand, der mit der Decke des Ventrikels 
in einem spitzen Winkel zusammenstösst, vereinigt sich mit dem medialca» 



Cotfim. mollis. 
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längs dem ThalamoB Terlaufenden dem Polvinar gegenüber in eine lang 
aasgezogene Spitze. 

Aof der Grenze zwischen Thalamas und C. striat. zieht die Stria ter» 
minälia^) hin« ein schmaler Streifen weisser Substanz, der eine Rinne zu 
überbrücken scheint und in der That eine Yene bedeckt, die den Streifen 
an seinem vorderen Ende durchbricht, um in den Plexus choroid. einzu- 
münden. Yon dem durchschimmernden Blutgehalt dieser Vene hängt die 
mehr oder minder dunkle Färbung des Streifens ab. 

Der Boden des dritten Ventrikels senkt sich, von der vorderen Mün- 
dang des Aquaeducts an, steil abwärts und erreicht die grösste Tiefe an CCXXX, l. 
der Stelle, von welcher aussen die Hypophyse (H) herabhängt Diese Stelle 
wird Trichter, Infundibulum, genannt; sie wird der Trichterform um so 
ähnlicher, je weiter abwärts der Stiel der Hypophyse sich aushöhlt. Vor 
dem Trichter liegt eine zweite, ähnliche Vertiefung, Becessus ehiasmatis^ 
welche hinten vom Ghiasma und vom von der Zjamina Cinerea terminalis^ 
begrenzt wird. Der Stiel der Hypophyse, wie diese selbst, besteht aus zwei 
Abtheilnngen oder Lappen, welche äusserlich nur undeutlich von einander 
abgegrenzt sind, sich aber um so mehr durch das Gewebe unterscheiden. 
Der vordere Lappen enthält gewundene Schläuche, welche am meisten 
denen der Marksubstanz der Nebenniere ähneln und sich gerade und pa- 
rallel an dem Stiel hinaufziehen. Den hinteren Lappen und den hinteren 
Theil des Stiels bildet ein Fasergewebe, das keinem der bekannten völlig 
gleicht und wohl am ehesten für ein in rückschreitender Metamorphose be« 
griffenes Nervenfasemetz gehalten werden mag. 

Wie der Boden des dritten Ventrikels, als Bostrum des Balkens mit 
scharfem Rande beginnend, und allmälig an Mächtigkeit zunehmend, vorwärts 
aufsteigt, dann mit einer knieförmigen Umbeugung zur Decke wird und 
über den Vierhügeln mit einem Querwulst endet, wurde oben (S. 313) be- 
schrieben. Hier ist nur noch hinzuzufügen, dass diese Decke die Rolle einer 
Commissur spielt, d. h. dass sie in ihrer ganzen Dicke aus Querfasem be- 
steht, die sich beiderseits in die Hemisphären verlieren. Längsfaserzüge 
kommen nur auf der äusseren Fläche des Balkens vor und von geringem Um- 
fange: es sind die X\dunctUi Corporis CoZZo^i, welche an der unteren Fläche CCXXIX, 3. 
des Rostrum des Balkens dicht neben einander vorwärts ziehen, an ihrem CCXLIII, i. 
Ursprung durch einen weissen Querstreifen, Commissura haseos OJba^ ver- CCXXIX, 3. 
bunden ; sodann die Fortsetzungen derselben auf die obere Fläche des Bai' 
kens, die S^noe lem^'ft^tnoles znec2ta7es. Das Xr^amenhemt^um, ein Längs* CCXLI, i. 
faserbündel, welches nach Ablösung der Hemisphäre an der Grenze derselben 
auf dem Balken liegen bleibt, gehört dem untersten longitudinalen Rand- 
wulst der Hemisphäre an. 

Zwischen den beiden Nuclei caudati erhebt sich innerhalb der Conca- 
vität des Balkenknies vom Boden zur Decke die senkrechte Wand, welche 
die vorderen Abtheilungen der Seiten Ventrikel von einander scheidet (S. 314). 
Sie besteht aus zwei dünnen symmetrischen Platten, welche mit ihren hin- 
teren Rändern verschmolzen sind, vorn aber einen spaltenförmigen Ventrikel, 

Venir. Septi lucidi. zwischen sich fassen. Von der eigentlichen Platte CCXXXIX, 3. 
CCXUU, 1. 2. 

^) Stria Cornea. 
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ccxu, 2. 



CCXUV, 2. 



CCXLÜ, 2. 



CCXUU, 1. 



CCXXX, 2. 



CCXUl, 2. 



Masse an. Aü einem etwas höheren Horiaontalschnitte hat sich ans dieser 
Einbiegung bereits eine ToUst&ndige, die beiden Kerne scheidende veiise 
Zwischenwand (*) entwickelt. Die Yergleichnng der beiden angefiihrteii 
Durchschnitte mit einem noch höher, dnrch das Knie des C. callosum ge- 
legten liefert zugleich den Beweis, dass die mächtige, der Quere nach in 
platte B&ndel abgetheilte weisse Masse, welche sich luletzt zwischen Na- 
deuB caudatus und leotiformis eindrängt (J^)f die sogenannte innere 
Kapsel, eine directe Fortsetzimg der Basis des Orosshimschenkels ist 
Ein Frontalschnitt des Gehirns durch den Torderen Theil der Br&cke liefert 
dasselbe Resultat: man trifft hier auf den zerklOfteten hinteren Rand des Nu* 
oleus lentiformis (Nl) und die hintere Spitze des N. caudatus (Nc) und sieht 
die Pyramidenfasern (B) durch die Brücke an der lateralen Seite des Tha- 
lamus (Tho) emporsteigen. Unzweifelhaft endlich lässt sich die Continuität 
an einem dem Faserverlauf der HimschenkelbasiB paraUelen yerticalen 
Durchschnitt des Gehirns erweisen. Gegen die vordere Spitze der Hemi- 
sphäre ändert sich das Ansehen dieser Fortsetzung der HimschenkelbaBis 
dadurch, dass sich zwischen die platten Bündel derselben Streifen graaer 
Substanz einschieben, durch welche der geschwänzte und Linsenkern wieder 
mit einander in Verbindung treten. Das streifige Ansehen dieser Region ist es, 
welches ihr, indem man sie mit der darüber liegenden rein grauen Schichte 
zusammenfasste, den Namen 0. striat, Streifenhügel, eingetragen hat 

Die auf anatomischem Wege ermittelten Beziehungen der inneren Kap- 
sel zum Pyramidenstrang werden durch Thatsachen der Physiologie, ins- 
besondere aber durch die secundären Degenerationen, die der Erkrankung 
der inneren Kapsel folgen, bestätigt. Sie setzen sich in der Regel auf die 
Pyramiden und die Pyramidenbahnen des Rückenmarks fort Streitig ist 
nur, ob das mittlere Drittel der inneren Kapsel allein, oder ob die vorderen 
zwei Drittel derselben den Pyramidenstrang im Grosshim repräsentiren. 

Man hat keinen Grund, zu bezweifeln, dass die Fasern der inneren 
Kapsel sich bis zu den Randwülsten des Grosshims erstrecken. Ob auch 
durch die Ganglien des Grosshims Fasern der Himschenkel ihren Lauf zur 
Hirnnnde fortsetzen ? Am erhärteten Gehirn lässt sich eine Fasemng dar^ 
stellen, die Corona radiata^ welche von dem seitlichen Rande des Thals- 
mus und Nucl. lentiformis divergirend in die Randwülste ausstrahlt Aus der 
mikroskopischen Untersuchung der Himganglien dagegen ergiebt sich, dass 
zwischen Thalamus einerseits und N. caudatus und Linsenkem anderer^ 
seits eine wesentliche Verschiedenheit besteht 

Der Thalamus wird allerdings von Nervenbündeln durchzogen, die ans 
den Tegmenten einzudringen scheinen, sich im Innern des Ganglion theiles, 
verflechten und jenseits desselben wieder sammeln ; er enthält multipolare 
Nervenzellen, von denen, wie von den Zellen der Nervenkeme des verlän- 
gerten Marks, angenommen werden kann, dass de den Uebergang peri- 
pherischer Fasern in centrale vermitteln; die unterste Region des Thalamus 
nimmt ein platt gedrückt mandelförmiger, durch eigenthümlich hellbräun- 
liche Färbung ausgezeichneter Körper, C. subthälamicum ^), ein, welcher 



^) liuys'scher Körper. 
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ne BODclel an die Basen der Grosshimsch&del abgiebt und Fasern aus 
m Traei. opt. aafznnebmen scheint. 

Auch in den NucL caudatns und den Linsenkem dringen, in jenen vom 
• tiichen, in diesen Yom medialen Rande her, feine Nerrenfaserbündel ein; 
ür ne treten nicht wieder ans, sondern enden sagespitzt mehr oder minder 
ifemt Ton der Oberfläche in der feinkörnigen Substanz dieser Nerven- 
me. Yom N. caudatns ist dies leicht zu zeigen » weil seine mediale 
erflftche frei liegt Aber auch der Linsenkem kann mit seiner, dem Ein- ^ 
tte der Nerven gegenüberliegenden Oberfläche aus der weissen Substanz 
ageschält werden, ohne dass man Fasern zu zerreissen hätte. Demnach 
id die Angaben, welche eine Nervenleitung zwischen diesen Körpern und 
•n Randwülsten des Grosshims zur Voraussetzung haben, mit Misstrauen 
ifsnnehmen. 

Die Randwülste des Grosshims liegen in jeder Hemisphäre in zwei 
chichten. Die tiefere Schichte, die in ihrer Gesammtheit den Namen Insel, CCXLI, 3. 
^JQstfZo, führt, nimmt die äussere Fläche der Wand des Seitenventrikels in ^^^^'^If 2« 
er Ausdehnung ein, in welcher aus derselben nach innen Thalamus und 
Tucl. lentiformis hervorragen. Die graue Rinde dieser Randwülste ist vom 
'laustrum durch eine Schichte weisser Substanz geschieden, die die äussere 
Capsel an Mächtigkeit kaum übertrifft. Die Randwülste der Insel ver- 

'aufen, fünf bis sechs an der Zahl, durch seichte Furchen geschieden, fast CCXL, 2. 3. 

j)erpendiculär, aufwärts an Breite zunehmend. 

Sie werden vollständig verdeckt durch die Randwülste der oberfläch- 
lichen Schichte, die ein Lappen trägt, welcher einen mehr als vollständigen 
Kreis um die Insel beschreibt, vor derselben an der unteren Fläche der 
Hemisphäre beginnt und wieder an der unteren Fläche vor dem vorderen 
Rande der Insel mit einer abgerundeten Spitze endet. Dem ringförmigen 
Lappen gehören alle an der Oberfläche des Gehirns sichtbaren Windungen 
an, ausserdem aber auch Windungen, welche medianwärts gegen die Insel 
gerichtet sind und erst sichtbar werden, wenn man die von allen Seiten 
über der Insel zusammenschlagenden Ränder des ringförmigen Lappens CCXL, 2. 
aus einander zieht und nach aussen umschlägt, oder die Hemisphäre nach 
Entfernung der Insel von innen betrachtet. In natürlicher Lage sind diese CCXL, 4. 
Ränder einander so sehr genähert, dass der von der Goncavität des Rings 
umschlossene Raum auf eine schmale, sagittale, leicht abwärts gebogene 
Spalte reducirt ist. In die sagittale Spalte mündet, nahe ihrem vorderen CCXL, l. 
Ende, eine von unten her schräg rückwärts aufsteigende, die der Beruh- 
rungslinie des Anfangs und Endes des ringförmigen Lappens entspricht. 
Sie theilt die sagittale Spalte in einen vorderen kürzeren, mehr schräg auf- 
steigenden Ast, Fissura lateralis BMt,^ und einen hinteren, längeren, fast 
horizontalen Ast, ^ssura laier, post. ^). Es erhellt aus dieser Beschrei- 
bung, dass das, was man vordere und hintere Spitze der Hemisphäre nennt, 
einer ümbeugung der auf die Decke aufgetragenen Randwülste entspricht, 
die dort im Bogen, hier in einer scharfen Knickung erfolgt, gemäss der ab- 



^) Die verticale Spalte mit dem hinteren Ast der sagittalen ist die Fossa 
Sglvii aut. 
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GCXUll, 1. 2. Zjamina Septi lucidi, die aus weisser Substanz mit einem dUnnen grauen 
Beleg auf beiden Flächen besteht, unterscheidet man den cylindiischeiii 
faserigen Strang, der den freien Band des Septum bildet. 

CCXLTII, 2. Dieser Strang ist Theil eines, das Gehirn in mannigfachen Bichtnngen 

CCXLVI, 3. durchziehenden Gebildes, des Famix, Er nimmt seinen Ursprung an der 

Oberfläche des Thalamus aus dem Tuberculum sup. (S. 328) und zieht, zn* 

t^CXLiv, 1. Yörderst als Radix deseendens fomieia ftuf Frontalschnitten leicht unter- 
scheidbar, etwas geschlängelt durch den Thalamus herab zum Boden des 
Gehirns. Schlingenförmig umkehrend erzeugt er das über die untere Flache 
des Gehirns hervorragende Höckerchen, welches als O. C&ndicans be- 
schrieben wurde, und wendet sich von demselben an auf- und vorwärta 
wieder durch die Substanz des Thalamus, bis er am vorderen Bande desselben 
ins Freie gelangt und mit dem gleichnamigen Strang der anderen Seite con- 
vergirt. Der im Thalamus enthaltene aufsteigende Theil des Fomiz wird 
dessen aufsteigende Wurzel genannt; von der Stelle an, wo er frei 
wird und mit seinem oberen Bande der Lamina septi lucidi zur Anheftung 

CCXLIII, 2. dient, stellt er die CMumna farnids >) dar. Die Spalte zwischen den nn- 
.teren convergirenden Theilen der Säulen verschliesst eine vor densdben 

CCXLI, 3. 4. vorüberziehende strangförmige Gommissur, CfOmmiss. &nt^ die in einer &st 
CCXUll, 2. genau frontalen Ebene durch beide Hemisphären sich erstreckt und nur 
mit ihren Enden rückwärts abweichend in die Decke des unteren Homs 
des Seitenventrikels ausstrahlt. 

Von der Mitte ihrer Höhe an, wo die beiden Säulen des Fornix zu- 
sammenstossen, verschmelzen sie in der Begel zu Einem Strang, der an 
Stärke den beiden Säulen gleicht, sonst aber durch nichts oder höchstens 
durch eine seichte Längsfurche die Zusammensetzung aus zwei symme- 

CCXXXIX, S. trischen Hälften verräth. So biegt dieser Strang, der Körper des Fornix, 
rückwärts um, anfangs etwas steiler gekrümmt, als die vordere Wölbung 
des Thalamus, so dass er mit dem Thalamus das spaltförmige Foramen 

CCXLIV, 1. 2. Monroi (S. 314) begrenzt, dann in Gestalt eines dreiseitigen Prisma (Fx) 
vermittelst einer oberen Fläche an die untere Fläche des Balkens ange- 
wachsen und durch seine abwärts convergirenden Flächen in genauer Berüh- 
rung mit den oberen Flächen der beiden Thalami Gegen den hinteren Band 
des Balkens wird der Fornix breiter und platter und löst sich mit dem zu- 

CCXLVU, 1. geschärften Seitenrande vom Balken ab ; zugleich weichen die beiden Hälf- 
ten des Fornix wieder in zwei Schenkel, Gj*ura tamicis '), aus einander 
und folgen der Oberfläche des Thalamus an den Boden des Ventrikels, wo 
wir sie später wieder aufsuchen werden. Das dreiseitige querstreiflge Feld 
an der unteren Fläche des Balkens, welches von den divergirenden Cnira 
fomicis umfasst wird, wird JE^dlterium ^) genannt. 

Von den Querfasem des C. callosum sagte ich, dass sie sich in den 
Hemisphären verlieren; es ist in derThat unmöglich, zu entscheiden, ob sie 
in gerader Bichtung weiter zu den Bandwülsten der Hemisphären ziehen, 
oder ob sie mit Fasern zusammenhangen, die aus den Grosshimschenkeln auf- 
steigen oder ob sie in irgend einer anderen Weise endigen. I^ur vom Splenium 

') Vicq d'Azyr'Bchea BündeL *) Crus fomicis onL ■) Crura f amieis posU, 
*) Lyra, 
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aas sieht man die Fasern nach beiden Seiten, den Armen ein^r Zange ähn- 
lich, in die Hinterlappen umbiegen. Daher der Name Forceps, 

Tragt man die Hemisphären bis auf das Niveau des C. caUosum ab, 
so erhält man eine Fläche weisser Substanz, das Cmtrum semiovcüe^), die CCXU, l. 
sich gleichmässig bis an die Rinde der Randwülste ausdehnt. Durch tie- 
fere Horizontalschnitte, die man vermittelst Durchschnitten in anderen Rich- 
tungen controliren muss, lassen sich in dem mächtigen Markkem der He- 
misphäre graue Massen nachweisen, die in ihrer Textur den gelatinösen 
Kernen des verlängerten Marks näher stehen, als den Nervenkemen und 
die, wie sie selbst durch Marksubstanz gegen einander abgegrenzt werden, 
die Marksnbstanz abzntheilen dienen. 

Seitwärts vom Thalamus und N. caudatus liegt zunächst der Lin Sen- 
kern, Nucleus Jfintifarmis, der im Frontal-, Horizontal- und Sagittalschnitt CCXU, 2. 
biconTex oder, indem sich der Eine der bogenförmigen Conturen in eine CCXLII, 2. 
gebrochene Linie verwandelt, dreiseitig erscheint. Er wird hinten vom Tha- ccXLiV* l. 
lamos, vom vom N. caudatus überragt, seine grösste Breite erreicht er in der 
Gegend der mittleren Commissur. An dieser Stelle ist der im horizontalen 
Durchschnitt stumpfe, im Frontalschnitt spitze Winkel des Dreiecks median- 
wärta gerichtet. Zwei dem lateralen Rande concentrische und in ziemlich CCXUIl, 2. 
gleichen Abständen zwischen diesem Rande und der gegenüberliegenden 
Spitze verlaufende hellere Linien scheidenden mächtigeren Theil desLinsen- 
kema in drei Zonen, die sich durch geringe Unterschiede der Farbe und 
Structar gegen einander absetzen. Die äusserste Zone ist dunkler, als die 
beiden anderen, die innerste durch einen Stich ins Röthliche den Kernen 
des Tegmentum ähnlich, und während die beiden inneren Zonen eine ziem- 
lich gleichmässige Färbung haben, ist die äussere in radiärer Richtung von 
feinen, hellen Streifen durchzogen. 

An der lateralen Seite des Linsenkems folgt die Vormauer, Clan- CCXU, 2. 3. 
Strum, an horizontalen und frontalen Schnitten ein nach dem äusseren Con- ^^^^^^^ ^• 
tur des Linsenkems gekrümmter schmaler Streif, demnach eine dünne, nach 
der Aussenfläche des Linsenkems gewölbte Platte. Von der convexen Fläche 
derselben erheben sich hier und da niedrige Leisten , die auf dem Durch- CCXUIl, 1, 2. 
schnitt sich wie kurze Zacken ausnehmen. Die schmale Schichte weisser 
Substanz, welche Linsenkem und Glaustrum trennt, wird äussere Kapsel, CCXU, 2. 3. 
CbpsttZa, genannt. CCXUIl, 2. 

Ein dritter grauer Kern von nnregelmässiger Gestalt, Mandelkern, CCXUIl, 2. 
JLiXlygddlay erscheint an Frontalschnitten des vorderen Theils des Linsen- 
kems isolirt unterhalb desselben. Die Isolirung ist nur scheinbar; die 
graue Masse hängt mit der grauen Rinde eines Randwulstes zusammen, der 
sich von unten her an die Substantia perforata ant. anlegt. CCXLIII, 3. 

Aber auch Claustrum, Nucl. lentiformis und caudatus gehen aus einer 
zusammenhängenden grauen Masse hervor, die an der unteren Fläche des 
Grosshims einfach zu Tage liegt, weiter dben aber von durchziehenden Fa- 
sern abgetheilt wird. Ein dicht am Boden des Gehirns geführter Horizon- 
talschnitt deutet die beginnende Trennung des' Nucleus caudatus und des 
N. lentiformis durch eine tiefe Einbiegung (^) des vorderen Randes der grauen CCXU, 4. 



^) Centrum semiovale Vieussenii, 
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nunniehr den Namen S^lmbria erhält, mit lugescbftrftem Rand sich an den 
Gyrne hippocampi fügen nnd denselben bis zur Spitze des Hakens begleiten, 
mit der er verwächst. Ein richtiges Bild des Zusammenhangs kann aber 
nor der Frontalschnitt desGyms hippocampi sammt der Fimbria gewähren. 
£r zeigt, dass der wulstige Band des Gyrus hippocampi (Gh) der Rand 
einer Falte ist, die yon zwei dicht über einander liegenden Blattern gebildet 
wird, und dass das obere dieser Blätter, welches also nach der Umbengung 
lateralwärts läuft, abermals und diesmal in einem weitläufigeren Bogen, da- 
bei immer an Mächtigkeit abnehmend, medianwärts umbiegt» um znleUt 
nochmals und zwar spitzwinklig in die schmale und sugeschärfte Fimbria 
lateralwärts umzubiegen. Vom stumpfen Rande des Gyrus hippocampi an 
bis in die Nähe der Fimbria besteht die eingerollte Platte aus einer Schichte 
grauer Substanz (*) zwischen zwei weissen; die im Anfang der Einrollong 
obere weisse Schichte ist die Fortsetzung der weissen Decke des Gyrus, die 
ursprünglich untere wird yom Tapetum geliefert; im angewachsenen Rande 
der Fimbria fliessen beide weissen Schichten zusammen. Die weite, median- 
wärts offene Rinne der zweiten Umbiegung füllt eine eigentbümliehe graue 
Substanz aus, die Fascia iletUata, ein gelatinöser Strang, welcher auf der 
äusseren Fläche des Splenium entspringt und mit varikösen Anschwellungen 
oder engen zickzackformigen Biegungen bis an das untere angeschwollene 
Ende der eingerollten Platte reicht, dessen Beschreibung sogleich folgen 
solL Es ist nur noch zu bemerken, dass die graue Schichte der nmgeroU- 
ten Platte (*) längs ihrer Endigung die untere weisse Schichte durchbricht» 
um mit der Fascia dentata in Verbindung zu treten. 

Gegen das vordere Ende nimmt die eingerollte Platte des Gyrus hippo- 
campi an Breite nnd Hohe zu und erhält durch drei bis vier seichte, der 
Axe des Wulstes parallele Eindrücke einige Aehnlichkeit mit einer in 
stumpfe Zehen getheilten Klaue. Die Klaue, JütppacoJfipus, füllt das blinde 
Ende desUnterhoms aus; ihr medialer Rand ist es, der von aussen gesehen, 
als oberer Schenkel des Hakens (G-h') erscheint, an dem die Fimbria (Fi) 
endigt Auch der Bau des Hippocampus wird durch den Frontalschnitt 
aufgeklärt: die Wülste und Eindrücke, die der oberen Fläche des oberen 
Schenkels des Hakens das klauenförmige Ansehen geben, finden sich eini- 
germaassen entsprechend auch an der unteren, der Goncavität des Hakeni 
zugekehrten Fläche dieses Schenkels. Demnach unterscheidet sich das vor- 
dere Ende der umgerollten Platte von dem übrigen Theil durch grössere 
Mächtigkeit und wellenförmige Kräuselung. In der Dicke derselben wech- 
seln weisse und graue Schichten mehrmals mit einander ab. 

Was die Textur der Rand wülste der Hemisphären betrifft, so dringen 
ganz allgemein die markhaltigen Fasern in feinen Bündeln senkrecht zor 
Oberfläche bis etwa zur halben Höhe der grauen Rinde vor. Hierauf beruht die 
Unterscheidung einer äusseren rein grauen von einer inneren mehr weisslichen 
Schichte, wozu noch ein schmaler äusserster, von netzförmigem Bind^ewehe 
durchzogener Saum kommt, der sich durch weisse Farbe auszeichnet. Die 
charakteristische Form der Zellen der Hirnrinde ist die einer gestreckten 
Pyramide; solche Pyramidenzellen kommen in mehr oder minder zahl- 
reichen Reihen und in verschiedenen Grössen gewöhnlich zwischen zwei Lagen 
rundlicher Zellen vor. Sie wenden die Spitze nach aussen nnd senden Ton 
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derselben einen Fortsatz, Spitzenfortsatz, ans, der sich in der Nähe 
der Oberfläche verliert; von der Basis der Pyramide entspringen seitliche 
Fortsatze, die sich ver&steln, und ein mittlerer, der gegen die Markleiste 
der Windung verlänfl und wahrscheinlich zu einer Nervenfaser wird. Die 
Dimensionen der Pyramidenzellen, die in verschiedenen Regionen des Ge- 
hirns verschieden, am grössten im Lobulus paracentralis sind, deuten viel- 
leicht auf eine functionelle Yerschiedeuheit. 

Die Randwülste der medialen Fläche des Hinterlappens von dessen 
Spitze bis etwa zur Mitte seiner Länge haben das Eigenthümliche, dass die 
graue Rinde überaU durch einen der Oberfläche parallelen weissen Streifen 
getheilt ist. Die Ursache dieser Zeichnung ist nicht aufgeklärt Eigen- 
thümUch und sehr complicirt durch seine Verbindung mit der Fascia den- 
tata ist der Bau des Gyrus hippocampi. In der grauen Substanz desselben 
Bind drei Schichten zu unterscheiden, von denen wieder die Schichte der 
Pyramidenzellen mit ihren sehr langen Spitzenfortsätzen die ansehnlichste ist. 

Während von anatomischer Seite die Coutinuität der in der Hirnrinde 
endenden Nervenfasern mit den peripherischen Nerven zu einem hohen 
Grad ron Wahrscheinlichkeit erhoben ist, bestreben sich Physiologie 
and Pathologie, den Zusammenhang der einzelnen Randwülste mit den be- 
sonderen peripherischen Organen topographisch festzustellen. Den Anstoss 
dazu gaben die Erfahrungen über Sprachstörung, Aphasie, als deren Ur- 
sache sich regelmässig Desorganisation der dritten Stirnwindung 'und der 
benachbarten Randwülste der Insel, meistens der linken Hemisphäre, heraus- 
stellte. Experimentell wurden lähmuügsartige Erscheinungen anderer Mus- 
kelgebiete durch Zerstörung anderer Regionen der Gehimoberfläche con< 
statirt Zu Schlüssen Über den Faserverlauf sind die ermittelten Thatsachen 
einstweilen weder beständig, noch durchsichtig genug. 



8. Hüllen des Gentralorgans. 

Gehirn und Rückenmark sind in ihrer knöchernen Höhle, der Wand 
der letzteren zunächst, von einer derben , weissen, fibrösen Haut, Dura 
fnater^ umgeben, die sich in der Schädel- und Rücken markshöhle verschieden 
verhält. 

In der Schädelhöhle ist sie identisch mit dem inneren Periost der 
Schädelknochen; beim Uebergang aus der Schädel- in die Wirbelhöhle 
spaltet sich aber das Periost der ersteren in zwei und mehr Lamellen, von XXXVUI, l. 
denen die äussersten in das Periost und die Bänder der Wirbelhöhle über- 
gehen, während die innerste (dm) sich in das cylindrische Rohr fortsetzt, wel- 
ches das Rückenmark umschlichst. Den Raum zwischen diesem Rohr und 
den festen Bändern der Wirbelhöhle füllt ein lockeres, feuchtes und fett- 
reiches Bindegewebe. 

Von der fibrösen Auskleidung des Schädels gehen Fortsätze nach innen, 
welche die Höhle unvollkommen in zwei symmetrische Hälften und der 
Quere nach in einen oberen und unteren Raum abtheilen. Die mediane 
Scheidewand wird durch die quere in eine obere und untere Abtheilung 
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CCXLVIII,l.2. geschieden. Die obere Abtheilang, fälx Oerebri, ragt in die tiefe Spalte 
zwischen den Hemisphären des Grosshirns bis zum C. callosam. Sie hat dk 
Gestalt einer Sichel, deren Rücken an die Schädeldecke angewachsen ist 
nnd deren Schneide frei liegt; sie ruht mit dem breiteren hinteren Rande 
auf der horizontalen Scheidewand and schliesst mit dem schmalen ▼orderea 

CCXLVIII, 1. Rande die Grista galli (3) ein. Die untere Abtheilung der medianen Schei- 
dewand, fälx Cerebellif ist niedriger, aber breiter, als die obere, oft der 
Länge nach gerippt oder hohlkehlenartig vertiefk. Die quere Scheidewand, 

CCXLVill, t. tentorium^ legt sich in die Spalte zwischen den hinteren Lappen des Groos- 

^* hims und der Oberfläche des Kleinhirns; mit ihrem freien Rande erreicht 

sie den Grund der vorderen queren Himspalte und nimmt in der Mitte di^ 

ses Randes die aus dem Gehirn herTortretende V. cerebri int. coan. 

CCXLVllI, 1. (2) auf. 

Ich habe an einer fraheren Stelle (S. 288) die venösen Sinns be- 
schrieben, die in der Substanz der fibrösen Haut oder zwischen ihren an»- 
einanderweichenden Lamellen enthalten sind. Ausserdem verlaofen inner- 
halb derselben die Yasa meningea und die Stämme einzelner Nert««. 
Der dritte bis sechste Hirnnerve sind, auf einem Theil ihres Weg« 

CCU. durch die Schädelhöhle, von der fibrösen Haut bedeckt nnd sieben neben 

einander über der Carotis und durch den Sinus cavernosus oder über dem- 
selben den Austrittsöffnungen zu. Auch über die Hypophyse (IT) spannt 
sich die fibröse Haut als eine leicht vertiefte Decke, die der Stiel der Hy- 
pophyse durchbohrt. 

Da Gehirn und Rückenmark sich in einer luftdicht geschlossenen Kap- 
sel befinden, so muss der Raum zwischen den Wänden nnd dem Central- 
organ von einer Substanz eingenommen sein, die in alle Lücken des Organs 
vordringt nnd alle Unebenheiten seiner Oberfläche so ausgleicht, dnsa dies^ 
sich vollkommen an die innere Oberfläche des Schädels anschlieasL 
Dieser Forderung wird genügt durch ein sehr lockeres, aus feinen Bükchea 
zusammengesetztes Bindegewebsnetz, dessen weite, untereinander commnni- 
cirende Räume von Flüssigkeit erfüllt sind. Um das Serum sarückanhal- 
ten, ist es gegen die fibröse Haut durch eine zwar zarte, aber feste Membran, 
die Arachnoidea, abgegrenzt, die unmittelbar an der fibrösen Hant an- 
liegt; die Flüssigkeit, ein verdünntes, eiweissarmes Blutserum, wird Sub- 
arachnoideal- (oder Gerebrospinal-)Flüs8igkeit, das wasserhaltige 
Bindegewebe wird Subarachnoidealgewebe genannt. Wird di^ 
Schädel- oder Wirbelhöhle ohne besondere Vorsicht geöffnet, so entleert 
sich die Flüssigkeit und das Subarachnoidealgewebe collabirt-, doch bleibt 
die Arachnoidea über den Vertiefungen des Gehirns, an der hinteren Qa«i^ 
spalte, an der unteren Fläche zwischen Brücke nnd Chiasma n. A* aasge- 
spannt. 

Von der äusseren Fläche der Arachnoidea erheben sich die Arachnot- 
dealzotten^), Büschel kolbenförmiger, gestielter Fortsätze von verschiedene 
Dimension und Zahl, am beständigsten längs dem Sinns sagitt. snp., wcichr 
in Hohlräumen der fibrösen Haut aufgenommen werden und, wenn sie eine 
gewisse Grösse überschreiten, die fibröse Haut verdünnt vor sich hertreibi^ 
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and die Soh&delknochexi grabenförmig aushöhlen. Die Hohlräume sind Er- 
weiterungen der Venen der fibrösen Hirnhaut, die theils mit Zweigen der 
Yy. meningeae, theils mit den Sinus in Gommunication stehen. Die Zotten 
scheinen mit Oefihungen versehen, durch welche die Flüssigkeit des Sub- 
arachnoideairaums in die Hohlräume der fibrösen Haut und weiter in die 
Venen abgeleitet wird. 

Wie nach aussen, so yerdiohtet sich das hydropische, das Centralorgan 
umhüllende Bindegewebe auch nach innen, an der Grenze der Neryensub- 
stanz, zu einer Membran, der Gefässhaut, Piamater, in welcher die Ver- 
zweigungen der Arterien und Venen enthalten sind, von welchen die feinen, 
in die Neryensubstanz eindringenden Gefösse ausgehen. Einzelne derbere 
Bindegewebsplatten spannen sich zwischen Arachnoidea und Gefässhaut 
aas; in der Schädelhöhle sind sie unbeständig, in der Wirbelhöhle bilden sie 
dAsLig.djenticulaium, ein Band, das, yom Rückenmark jederseits ausgehend, CCXXVII, 2. 
die Wirbelhöhle in frontaler Richtung theilt und mit spitzen Zacken sehr ^* 
regelmässig zwischen den Austrittsstellen der Spinalnerven an die innere 
Fläche der fibrösen Haut befestigt ist. 

Von Fortsätzen, die sich von der Gefösshaut in das Innere des Gen- 
tralorgans erstrecken, war bereits gelegentlich die Rede. Am Rückenmark 
dringt in die vordere Medianfissur ein Septum ein, welches mächtig ge- 
nug ist, nm mit freiem Auge demonstrirt zu werden. Ein ähnliches, feineres 
Septum wird durch das Mikroskop auch in der hinteren Medianfissur nach- 
gewiesen. Am verlängerten Mark, in der Gegend der Pyramidenkreuzung, 
wird das hintere Septum stärker, das vordere dünner. Mit der Eröfinung 
des Gentralcanals des Rückenmarks geht die Flimmerepithelauskleidung des- 
selben auf den Boden des vierten Ventrikels und weiter durch den Aquae- 
duct in die Seitenventrikel als sogenanntes Ependyma des Gehirns über; 
doch verlieren sich im reiferen Alter die Cilien und häufig selbst die Zellen 
des Epithels und es tritt an ihre Stelle eine Membran aus verfilztem Binde- 
gewebe, welche sehr innig mit der Oberfläche der nervösen Gebilde verwach- 
sen ist. 

In die Ventrikel des Gehirns setzen sich von der unteren Fläche der Ge- 
fässhaut selbständige, gefässreiche Blätter fort, die Tdae charaideae, frei über 
den Boden ausgespannt und mit den Nervengebilden der Decke nur locker 
verbunden. An bestimmten Stellen sind die Telae choroideae mit Reihen 
niedriger, ästiger Zotten besetzt, deren Ränder Gefässschlingen enthalten; 
dies sind die sogenannten Plexus choraidei. Ihr Bau erinnert an die Gi- 
liarfortsätze der Ghoroidea und wahrscheinlich ist auch ihre Function eine 
verwandte, die Ausscheidung der Gerebrospinälflüssigkeit. 

Man unterscheidet eine Tela choroidea des Klein- und des Grosshims 
und an jeder derselben ein Paar Plexus choroidei, je einen medialen und late- 
ralen. Die Tela choroidea des Kleinhirns begrenzt die Oeffnungen, CCXLIX, 2. 
durch die vom Subarachnoidealraum Flüssigkeit in die Ventrikel gelangt 
und umgekehrt. Eine mediane Oeffnung, Apertura inf,, wird dadurch ge- 
bildet, dass die Gefässhaut, die den Obex (Oh) einhüllt, sich von diesem 
jederseits mit einem scharfen Rande an die untere Fläche des unteren Wurms 
begiebt, längs welchem die Tela choroidea des vierten Ventrikels mit den 
beiden, dicht neben einander verlaufenden Flexus Choraidei mediales mehr 

22* 
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N. olfactorias« 



CCXLIX, 2. 



CCXUX, 1. 



oder minder straff angeheftet ist Ein Fl, Charaid, lateralis^ r^ kenlen- 
förmiger Gestalt, windet sich um den strickförmigen Strang nnd kinnint 
an der unteren Fläche des Gehirns, zwischen der Flocke nnd dem N. ▼agns, 
▼cm Velum medulläre inf. umschlossen, sum Vorschein. Auch über diesem 
Plexus findet sich eine Spalte, Äpertura lateralis verUriculi quarti^ durch 
die der vierte Ventrikel mit dem Suharachnoidealraum communicirt 

Die Tela choroidea des Grosshirns fugt sich an der Yorderen 
queren Himspalte aus der Gefasshaut der unteren Fläche des Gross- und 
der oberen Fläche des Kleinhirns zusammen (**). Sie hat an ihrem Ur* 
Sprunge eine nicht geringe Mächtigkeit, indem sie den Raum swischen dem 
Splenium und den Vierhügeln ausfüllt und die V. cerebri int. comm. (*) 
und das Gonarium (Cn) umschliesst. Nach Yom und nach den Seiten Ter- 
dünnt sie sich; zwischen den beiderseitigen Taeniae thalami optici ist ne 
frei über den dritten Ventrikel ausgespannt; zur Seite yerliert sie sieh in 
das Ependyma des Thalamus« Der Flexas Charoid, mediaH. des Gross- 
hims ist ein schmaler Zottenstreif, der an dem den dritten Ventrikel be- 
deckenden Theil der Tela choroidea gerade Yon Yom nach hinten l&uft, dicht 
neben dem gleichnamigen Zottenstreif der anderen Seite. Der Flexus Chor, 
lateral, ist bei weitem stärker; er läuft am Seitenrande der Tela choroidea, 
gelangt durch das Foramen Monroi, das er im bluterfüllten Zustande wahr- 
scheinlich ausfüllt, in den Seiten Ventrikel nnd begleitet die Fimbria in du 
Unterhom bis zum Hippocampua (Hp)» 



B. Peripherisches Nervensystem. 

1. Geliiniiierven. 
1. N. olfactorius. 



CCLIV, 3. 



Der dreiseitig prismatische Stamm ( J), der am Tuber olfactorium mit 
mehreren Wurzeln entspringt und im Sulcus olfactorius des Vorderlappens 
der Hemisphäre vorwärts geht, weicht von allen übrigen cerebrospinalen 
Nervenstämmen durch seinen Gehalt an grauer Substanz ab. Eine weisse 
Nervenfaserschichte, in welcher die von der medialen und lateralen Seit« 
einander entgegenkommenden Wurzeln sich vereinigen, nimmt anfönglieh 
nur die untere Hälfte des Nerven ein, indess die obere aus grauer, von loa- 
gitudinalen und spitzwinklig gekreuzten Fasern durchzogener Substanz be- 
steht. Allmälig greift die weisse Schichte immer weiter auf die Seitenflächen 
des Nerven über und schliesst sich' endlich zum vollständigen Rohr. 

Auf dem vordersten Theil der Lamina cribrosa des Siebbeins dehnt 
sich der N. olfactorius in Breite und Dicke zum Bulbus olfactorius aus, ans 
dessen unterer Fläche die Fila oJfqdoria hervorgehen, Bündel markloser 
Nervenfasern, welche durch die Löcher der Lamina cribrosa sur Nasen- 
schleimhaut gelangen. Die Zunahme der Dicke erfolgt durch Einlagerang 
einer grauen Masse, welche aus abwechselnden Schichten kdrner- und zellen- 
haltiger Substanz besteht, zwischen die obere und untere Nervenfaserlage. 
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Der unteren Faserschichte zunächst enthält der Bulbus die sogenannten 
Glomenäi^ welche Ton Manchen für Nervenknäuel und für die Ursprungs- 
statten der marklosen Elemente der Fila olfactoria gehalten werden. 



IL N. opticus. 

Nachdem der Tractus opticus bis zum Chiasma bei der Beschreibung 
des Gehirns, der N. opticus vom Chiasma an bei der Beschreibung des Auges 
geschildert worden, ist hier nur noch des Fasei*yerlaufs des Chiasma zu ge- 
denken. Die äusserste Schichte bildet eine dünne Faserlage, Comissura 
an&ata^ welche yon derLamina terminaUs cinerea gerade abwärts über die 
Tordere und untere Fläche des Chiasma verläuft und am Tuber cine- 
reum sich verliert. Den hinteren Winkel des Chiasma runden Fasern aus, 
die sich ohne Abgrenzung an Commissurenfasem anschli essen, welche im 
Boden des Gehirns enthalten sind. Räthselbafter Natur sind Faserzüge, 
welche im vorderen Winkel des Chiasma von Einem Nerven zum anderen 
umbiegen; man kann sie nur als Commissuren zwipchen den Nervenzellen 
beider Netzhäute, betrachten. Das Innere des Chiasma nehmen Fasern ein, 
welche einander in platten Bündeln kreuzen. Während demnach die linke 
Wurzel sich mit einem Theil ihrer Fasern in den rechten Nervenstamm fort- 
setzt und umgekehrt, gehen an jedem seitlichen Winkel des Chiasma Fasern 
angekreuzt von dem Tractus auf den Nerven seiner Seite über. 



HL N. oculomotorius. 

Bewegungsnerve der animalischen Muskeln der Orbita mit Ausnahme 
des Rectns lateralis und des Obliquus sup.; durch Yermittelung des Ggl. 
ciliare Bewegungsnerve des Sphincter iridis und des M. ciliaris. 

Tritt an der medialen Ecke der Fissura orbitalis sup. in die Orbita CCLII, 1. 
und theilt sich, zuweilen schon vorher, in einen oberen und einen unteren Ast. 
Der obere, dünnere Ast versorgt die Mm. levator. palpebr. {Lp) und rect. 
oculi sup. {Bs)\ der untere theilt sich in drei Zweige für die Mm. rectus 
medialis (22m), rectus inf. {Bi) und obliquus inf. (Ot). Der Zweig des 
letzteren zieht eine lange Strecke am Boden der Orbita hin und giebt als- 
bald nach seiner Trennung vom Stamm die kurze Wurzel zum Ggl. ci- 
liare {Geh) ab. 



IV. N. trochlearis. 

Bewegungsnerv des M. obliquus oculi sup. Gelangt neben, dann über 
dem N. oculomotorius in die Orbita und senkt sich unmittelbar unter der 
Decke der letzteren in die Oberfläche seines Muskels. 



342 N. trigeminus. Nn. recurrena opbtL, supraorbitalis. 



CCLI. 



V. N. trigeminus. 

Entspringt aus dem BrückenBchenkel mit einer breiten sensibeln nnd 
einer, von der sensibeln bedeckten, scbmalen motorischen Wurzel, welche 
beide über der oberen Kante des Schläfenbeins sich unter die fibröse Hirn- 
haut begeben. Man muss diese abpräpariren, um zu sehen, wie die sensible 
Wurzel in ein halbmondförmiges Ganglion, Ggl, semüunare(V*)^), eintritt, 
aus welchem nach der anderen Seite drei Aeste henrortreten, der erste ( F^) 
gerade vorwärts zurFissura orbit. sup., der zweite (F*) vor-seitwärts snm 
Can. rotundus, der dritte (F>) seitwärts zum Foramen ovale. Hit dem 
dritten verbindet sich jenseits des Ganglion die motorische WurzeL 



CCLII, 3. 



CCLin, 1, 

ccux. 



CCLIII, 1. 



A. Des K. trigemiuuB ejpter Ast. 
N. ophthalmicus (F^). 

Giebt vor seinem Eintritt in die Orbita den N. recurrens ab und ser- 
faUt alsdann in drei spitzwinklig divergirende Aeste, supraorbitalis, na- 
Bociliaris und lacrymalis. 

1. N. recurrens (Ophthalmici). 

Ein feiner, einfacher oder aus mehreren Wurzeln gebildeter Faden, der 
sich rückwärts wendet, meistens eine Strecke in der Scheide des N. troch- 
learis vorläuft und im Tentorium, an den Wänden der in demselben ent- 
haltenen Sinus, endet. 

2. N, SupraOrhitaüis, 

Verläuft unter dem Periost der Decke der Orbita gerade vorwärts snr 
Incisura supraorbitalis und unter derselben zur Haut der Stime ; giebt in 
der Orbita zwei Aeste unter spitzem Winkel median-vorwärts ab: 

1. Deni^. Supratrachlearis, der über die Trochlea hinweg einescblin- 
genförmige Verbindung mit dem N. infratrochlearis eingeht (s. u.). 

2. Den N. frontaliSj welcher die Orbita mit der gleichnamigen Ar- 
terie durch die gleichnamige Incisur verlässt und zwischen den am Stirn- 
bein entspringenden Zacken des M. orbicularis oculi seine Zweige zur Hsat 
der Stirn sendet. 

3. N. nasoCiliaris. 

Giebt meist noch ausserhalb der Orbita die lange Wurzel des GgL ci- 
liare ab, dann, während er über den N. opticus hinwegschreitet, einige No. 



^) agl Gassen. 
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ciliares longi und spaltet sich anter dem medialen Rande des M. rectas 
ocali snp. rechtwinklig in die Nn. ethmoidalis nnd infratrochlearis. 

1. Die lange nnd dünne Wurzel desGgl. ciliare (Qcl) verbindet sich 
mit der koraen und stärkeren aus dem Ocnlomotorius (s. o.) zu einem vier- 
seitigen Knötchen, welches an der lateralen Seite des Opticus und hinter CCLI, 2. 
der Mitte seiner Länge (vom Eintritt in die Orbita gerechnet) gelegen ist. 

Den Wurzeln gegenüber vom vorderen Rande des Ganglion gehen die Gi- 
liamerven, Nn. ciliares hrevca^ ab, sechs bis zehn an der Zahl, durch fort- 
gesetzte Theilung sich auf zwölf bis achtzehn vervielfältigend. Sie dringen 
bis auf Einen , der am vorderen Rande des Bulbus die Sclera durchbohrt, 
im Umkreise der Eintrittsstelle des N. opticus in den Bulbus ein und ver- 
laufen abgeplattet auf der äusseren Fläche der Ohoroidea zum M. ciliaris, 
BOT Iris und Gornea. 

2. Nn, Ciliares longi, gewöhnlich zwei, unterscheiden sich in ihrem CCLIU, 1. 
weiteren Verlauf nicht von den aus dem Ganglion stammenden Nerven. 

3. N. Othmoidälis. Yerlässt durch das For. ethmoidale ant. die Or- CCLHI, l. 2. 
bita und gelangt in die Schädelhöhle; wendet sich vorwärts und zieht unter 

der fibrösen Hirnhaut auf der Siebplatte zu der am vorderen Rande der- 
selben befindlichen spaltförmigen Oefinung (*), die aus der Schädelhöhle in XV, 1. 
die Nasenhöhle führt. In der Nasenhöhle theilt er sich in einen medialen 
Zweig für die Scheidewand und einen lateralen Zweig für die Seitenwand 
der Nase. Der Endast des letzteren dringt durch das Bindegewebe, das CCLIX. 
den Knorpel des Nasenrückens an den Rand der Apertura pyriformis be- 
festigt, hervor und vertheilt sich an die Outis der Nasenspitze und des 
Nasenflügels. 

4. N. infratrochlearis, läuft unter dem M. obliquus oculi sup., dem CCLIII, !• 
N. supratrochlearis parallel und vereinigt sich mit ihm in der erwähnten ^ 
Schlinge, aus welcher Hautaste zur Gegend des medialen Augenwinkels her- 
vorgehen. 

4. N, l&cryntälis. 

Geht an der lateralen Wand der Orbita über dem M. rectus oculi later. 
direct zur oberen Thränendrüse Und mit mehreren Aesten durch dieselbe 
und an derselben vorüber zum oberen Augenlid und dem der Orbita nach- CCUX. 
sten Theil der Schläfengegend. 

In der Orbita giebt er einen anastomotischen Ast (f o) zum N. orbi- 
talis (s. u.). 

Versuche, um zu ermitteln, ob die die Thränensecretion anregenden 
Nervenfasern im N. lacrymalis enthalten seien, haben noch kein überein- 
stimmendes Resultat ergeben. 

B. Des N. TrigeminuB zweiter Ast. 

N. supramaxillaris (V*). CCLIV, l. 

Giebt ebenfalls einen R. recurrens noch innerhalb der SchädelhöLIe 
ab, verläsat dieselbe durch den Can. rotundus und theilt sich in der Fossa 



ccLiy, 1. 
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Bphenomaxillaris in zwei Sträoge, einen stärkeren cylindrischen, N. infror 
orhitaliSy der in der Flucht des Stammes zur Fissura orbitalis int zieht, 
und einen schwächeren, platten, N. sphenopakUinus, welcher unter rechtem 
Winkel vom Stamme abwärts geht und in das Ggl nasale anschwillt, dessen 
Aeste aus der Fossa sphenonjaxillaris rückwärts durch den Can. vidianus, 
medianwärts durch das For. sphenopalatinum, abwärts durch den Can. pie- 
rygopalatinus heryortreten. 



ccui, 3. 1. N, recurrens (SupramaxiUaris). 

Verläuft gerade oder im Bogen zum Stamm oder vorderen Aste der 
A. meningea media und begleitet deren Zweige. 



CCLIV, 1. 



CCLIX. 



CCLIV, 1. 



CCLIV, 2. 



CCLIX. 

CCLIV, 2. 
CCLIX. 

CCLIV, 1. 2. 



2. N. If^raOrhitälis. 

Begiebt sich, nachdem er durch die Fissura orbitalis in£ in die Orbita 
getreten ist, am Boden derselben in den Can. infraorbitalia und durch das 
Foramen iufraorbitale ins Gesicht; die Endäste, in die er beim Austritt 
aus der genannten Oeffnung zerföUt, werden nach den Regionen des Ge- 
sichts, in deren Haut sie endigen, bezeichnet als Nn. JpcUpebräles inf^ 
nasales SuhCutanei und labiales Supp» Sie werden gitterformig gekreuzt 
von Zweigen des N. facialis und anastomosiren vielfach mit denselben. 

An collateralen Aesten entsendet der N. infraorbitalis : 

1. Noch vor dem Eintritt in die Orbita unter spitzem Winkel den 
N, Orbitalis ^). Derselbe theilt sich in zwei Zweige , die an der lateralen 
Wand der Orbita in Furchen und stellenweise zuweilen in Canälchen ver- 
laufen. Der obere Zweig, B. temporälis (oQ, giebt eine schlingenformige 
Anastomose zum N. lacrymalis (la) ab und verläuft mit dem Best seiner 
Fasern durch den Can. zygomatico-temporalis zur Schläfengrube und durch 
den vorderen Anheftungsrand der Fascia temporälis zur Haut der Schläfen- 
gegend. Der untere Zweig, B. molaris (om), geht durch den Can. zygoma- 
tico-facialis zur Haut der Wangengegend. 

2. Nn. aJveolqres supp. Es sind gewöhnlich drei^ ein N. QivecH. Sup. 
post., SLiv. Sup. med. und SUv. Sup, SLnt. Der mittlere kann fehlen, der 
vordere und hintere können vom Ursprung an in zwei und mehr Fäden 
zerfallen. Der hintere zweigt sich vom N. infraorbitalis noch vor dessen 
Durchtritt durch die Fissura orbit, sup. ab und geht durch das oder die 
Forr. alveolaria postt. supp. in die Kieferhöhle, nachdem er feine Zweige 
an die äussere Fläclie des Oberkiefers zum Zahnfleisch abgegeben hat Die 
beiden anderen Nn. alveolares supp. trennen sich innerhalb des Can. infira- 
orbitalis vom Stamm des gleichnamigen Nerven. Alle drei liegen unter 
der Schleimhaut der Kieferhöhle in Furchen oder Canälchen der Seiten- 
wand derselben, hängen durch schlingenformige Anastomosen unter ein* 
ander zusammen und schicken von diesen Schlingen aus feine, geflechtartig 
verbundene Zweige in die Zahnwurzeln und durch besondere Knochen- 
canälchen zum Zahnfleisch. Vom N. alveolaris sup. ant. geht ein Zweig in 



') N, sulcutancus mcUae. 
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die Kasenhohle , der die Schleimhaat derselben in der Umgebang der Mün- 
dung des Duct. lacrjmalis versieht. 

8. N. Sphenopälatinus, 
O-gh nasale. 

Der einfache oder in mehrere Fäden zerfallene N. sphenopalatinas CCLIV, i. 2. 
schwillt nach kurzem Verlauf in ein plattes, dreiseitiges Ganglion an, wel- 
ches im Fette der Fossa ßphenomaxill. eingebettet liegt. Die Ton dem 
Ganglion ausgehenden Nerven sind die folgenden: 

1. N. Vidianua. Vom hinteren Rande des Ganglion in den Can. vi- CCUV, 3. 
dianus, in welchem er früher oder sp&ter in zwei Aeste, N. petrosus super* 

fic fnaj, und petros. pro/, maj,^ zerfällt. Der erste stellt eine Verbindung 
mit dem Ggl. genioulat. des N. facialis, der andere mit dem Plexus caroticus 
Her; bei der Beschreibung dieser Nerven werde ich auf die Muthmaassungen 
über den Faserverlauf in den Verbindungsästen zurückkommen. Oefters 
lösen sich vom N. vidianus feine Aestchen ab, die durch eigene Knochen- 
canälchen in die Nasenhöhle gelangen. Es sind in die Bahn dea Vidianus 
eingeschlossene Fasern der folgenden Aeste. 

2. Nn. nasales Supp. Vier bis fünf stärkere oder eine grössere Zahl CCLIV, 1. 3. 
feiner Aeste gehen von der medialen Fläche des GgL nasale und vom An- 
fange des N. vidianus durch Lücken der sehnigen Membran, die im For. 
sphenopalatinum ausgespannt ist, in die Nasenhöhle und verästeln sich auf 

der Decke, der Seiten- und Scheidewand der Nase. Unter den Scheide- 
wandästen erstreckt sich Einer, N, nasoJkUatitms^)^ in einer Furche des 
Pflugscharbeins bis zum Can. incisivus und verbindet sich in diesem Ganal 
mit dem entsprechenden Nerven der anderen Körperhälfte zu einem feinen 
Geflecht, aus welchem die Aeste zum vorderen Theil der Gaumenschleim- 
haut hervorgehen. 

3. Nn. Palatino Mit dem grössten Theile ihrer Fasern das Ghin- CCLIV, i. 
glion ununterbrochen durchsetzend, ziehen sie senkrecht zum Gan.pterygo- 
palatinus herab als ein Stamm, der sich bald in drei, der Theilung des Can. 
pterygopalatinus entsprechende Aeste theilt. 

Der Hauptast, N. PaJatinus Bant^ geht durch die untere Oeffnung des CCUV, 8. 
Hanptcanals zum Gaumen, schickt durch Löcher der vertioalen Platte die 
Niu nasales postt, inff, in die Nasenhöhle und theilt sich am Gaumen in 
zwei Aeste, von denen der Eine längs den Backzähnen, der andere zur me- 
dianen Gaumennaht und gegen die Schneidezähne verläuft* Der grössere 
der beiden Nebenäste, N. pälcUinus post,, giebt den Mm. petrostaphylinus 
und palatostaphylinus Zweige, der kleinere, palatinus IcUeraHs^ verzweigt 
sich in der Gegend der Tonsille und im unteren Theile des Gaumensegels. 



^) N, nasopalatinus Scarpae. 



34:6 N. recurrens inframax GgL oticuitf. Nn. masseter., tempon 



G. Des N. trigemiüas dritter Ast. 
CCLV, 1. N. inframaxillaria (F>). 

Zum N. inframaxillaris yereinigen sich ein Theil der senaibeln und die 
motorische Wurzel in einem complicirien Geflecht, von dem nach dessen 
Austritt aus dem For. ovale im oberen Theile der Fossa infratemporalis hA 
mit Einem Male die sämmtlichen Aeste des Nerven nach TerBchiedesei 
Kichtuugen ausstrahlen. An der medialen Fläche des Stammes oberhalb 
seiner Theilung liegt das GgL oticum. Die Aeste, in welche der Stamm 
unterhalb desselben zerfallt, scheiden sich in motorische und in rein oder 
wesentlich sensible; zu den ersteren gehören die Nerven der Kaumuskeln; 
die sensibeln versorgen die Schlafengegend, die Zunge, den Unterkiefer und 
die Wangen und Lippen. 

CCLii, 3. 1. N. recurrens Inframaxülaris. 

Geht unter dem Foramen ovale von der sensibeln Wurzel ab und darch 
das Foramen spinosum in die Sch&delhöhle zurück, um sich mit der A« me- 
ningea zu verästeln. 

CCLV, 2. 2. Die kurzen Wurzeln des Ogl. Oticum und des Ganglion. 

« 

Das Ggl. oticum, dicht an die mediale Fläche des Nervenstammes durch 
ein Paar feine, aus demselben hervortretende Fädchen angeheftet, hat eine 
elliptische, mit dem längsten Durchmesser sagittal gerichtete, platte Geeitalt 
Es bedeckt den Ursprung des N. pterygoid. int (pt) und wird häufig van 
demselben durchsetzt Unter deuAesten, die aus dem Ganglion entspringen, 
gehen die ansehnlichsten von der hinteren oberen Ecke nach hinten, der 
N, petrosus superficialis minor in die Schädelhöhle und in einen Caoal 
des Schläfenbeins zum Plexus tympan. und dicht unter ihm der N, tensom 
tympani, der Bewegungsnerve des genannten Muskels. Ein noch feinerer 
motorischer Ast geht von der vorderen Ecke aus zum M. sphenoBtaphjfi- 
nus {8s), Auch mit dem N. auriculo-temporalis und mit der Chorda tjra- 
pani (s. u.) verbinden sich Fäden aus dem Ganglion. 

CCLV, 1. 3. N. mossäericus, 

am hinteren Bande des M. temporalis seitwärts durch die Incisur des Unter- 
kiefers zu seinem Muskel. 



und 



4. JV. temporalis prof. post, (tpr^) 

5. K temporalis prof, ani» (tpr^X 
an der Docke der Fossa infratemporalis aufwärts zum M. temporalis. 
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6. N. pterygoid. ext. 

Aus dem Stamm oder einem der anderen Kaamnskeläste direct seitwärts 
zu seinem MuskeL 

7. N. pterygoid. int.^ CCLV, i. 2. 

wie erwäbnt, Yom vorderen Rande des N. inframaxiUaris durch das Ggl. 
oticom Tor-abwärts. 

8. N. buccinatorius. CCLV. i. 

ccux. 

An der lateralen Flftche des M. pterygoid. ext. herabsteigend, langt er 
auf dem M. buccinator an, an dessen Fascie er sammt seinen Verzweigungen 
durch straffes Bindegewebe befestigt ist. Seine gegen den Mundwinkel 
divergirenden Aeste bilden schlingenförmige Anastomosen unter sich und 
mit Zweigen des N. facialis, und enden in der Haut und Schleimhaut der 
Lippen. 

9. N, lingualis. 

Lftufl an der medialen Seite der A. maxillaris int. zwischen d^m M. 
pterygoid. int. und dem Unterkiefer herab und verstärkt sich noch oberhalb 
des genannten Muskels durch einen Ast vom N. alveolaris inf. und durch 
die Oborda tympaniy einen Zweig des N. facialis, der aus der Fissura CCLV, 1. 
petrotjrmpanica hervortritt. Vom vorderen Rande des M. pteryg. int. an CCLVI, l. 
zieht der N. lingualis am Boden der Mundhöhle vorwärts, zuerst auf der CCLVI, l. 
Gland. submaxillaris (4), dann auf dem M. mylohyoideus (JfA). Hinter der 
Sablingualdrüse (6) kreuzt er sich spitzwinklig mit dem Duct. submaxilL (5) 
and zerfällt alsdann in vier bis fünf Aeste, die sich rasch durch fortgesetzte 
spitzwinklige Theilung vervielfältigen und zwischen den Mm. hyoglossus 
{Hg) und genioglossus {Qg\ grösstentheils durch die Bündel des M. lingua- 
lis, in die Zuge eindringen, in der sie sich bis zur Schleimhaut verfolgen CCLX, 2. 
lassen (F). 

Collaterale Aeste des N. lingualis sind: 

1. Nn. XüanÖAbulares^ zwei bis vier feine Zweige zur inneren Fläche CCLVI, 1. 
des Alveolarrandes des Unterkiefers. 

2. N. Subungualis^ verläuft am lateralen Rande der Gland. sublingua- CCLVI, i. 
lis und giebt dieser Drüse und der Schleimhaut des Bodens der Mundhöhle ^LXi 2. 
Aeste. 

3. Die Wurzeln des Oangh linguale und das Ganglion. Am vorderen CCLVI, l. 2. 
Rande des M. pterygoid. int. wird der bis dahin cylindrische Stamm des 

N. lingualis platt und erweist sich nach Entfernung des Neurilemms als ein 
lockeres Geflecht, in welchem die ursprünglichen Nervenbündel mit den durch 
die Chorda zugeführten ihre Fasern austauschen* Aus diesem Geflechte 
gehen parallele oder abwärts convergirende Fäden hervor, an welchen das 
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CCLVI, 1. 



CCLV1, 1. 2. Bpindelfonnige Ganglion hängt Die aus der abw&iis gericliieten Spitse 
des Ganglion herrortretenden Nervenftden Terlieren sich in der Gland. sab- 
maxiUariB. 

4. N, cammunicans cum N. hypoglosso. Ein von den liintereten End- 
&8ten des N. lingualis zu Endästen des Hypoglossus rerlaofender Zweig (*), 
auf welchen ich bei Beschreibung des N. hypoglossus zurückkomme. 

Der N. lingualis ist der Tasinerre der ganzen Zunge und der Ge- 
Bchmacksnerve der Zungenspitze, letzteres durch die ihm mittelst der Chorda 
tympani zugeführten Facialisfasem. Auf demselben Wege erhält er die 
secretorischen Fasern, die er durch das GgL linguale an die GL submaxilla- 
ris sendet Der vorwärts gerichtete Verlauf der vorderen Wurzelfäden des 
Ganglion gewährt den Anschein, als ob auch aus dem Ganglion Fäden zu 
peripherischer Verbreitung sich dem vorderen Theile des Lingualis bei- 
gesellten. Vielleicht sind es die Drüsennerven der Gland. subungualis. 



10. N. aiveoiarü Inf. 



CCLVII, 1. 
CCLVI, 2. 



CCLVU, 1. 

ccux. 



Begiebt sich in Begleitung der gleichnamigen BlutgefiLsze durch dss 
For. mandibulare in den Can. mandibularis, den er der ganzen Länge nacli 
durchläuft, den Wurzeln der Zähne und dem Zahnfleisch feine Zweige sen- 
dend. Vor dem Eintritt in den Canal giebt er den N. JXlyloJljfoid, ab, der 
an der unteren Fläche des gleichnamigen Muskels in einer nach ihm be- 
nannten Rinne vorwärts geht und diesem Muskel (IfA), sowie dem vorderes 
Bauch des Biventer (^m'), zuweilen auch der Gland. submaxillaris einen 
Ast zuschickt Ein anderer Seitenast des N. alveolaris in£, der die Foit- 
setzung des Stammes an Kaliber übertrifft, ist der N, JOleniälis'^er wendet 
sich durch das For. mentale ins Gesicht, um die Haut der Unterkiefeigegend 
mit sensibeln Nerven zu versehen. 



11. N. &uriciil(htcmporäliSi 



CCLV, 1, 2. 



CCLVII, 2. 

ccux. 



CCLVII, 2. 



Mit zwei, die A. meningea media umfassenden Wurzeln entspringend, 
verläuft dieser Nerve zuerst in horizontaler Richtung an der medialen 
Fläche des M. pterygoid. ext rückwärts, dann um den Hals de« Unterkiefers 
seitwärts und zuletzt durch die obere Spitze der Parotis mit der A. tem* 
poralis aufwärts. Vertheilt sich an die Haut des vorderen Theila des Ohn 
und der Schläfengegend und giebt an coUateralen Zweigen: 

1. jRr. arficv/ores, zur Kapeel des Kiefergelenks. 

2. ^fi. zn^atus Studitorü Oxt., in der Regel zwei, einen unteren und 
einen oberen. 

3. N. Communicans facialis^ setzt sich, während der Stamm aufwärts 
umbiegt in der anÜLnglichen horizontalen Richtung desselben, meist in zwei 
Zweige getheilt fort; diese verbinden sich, noch innerhalb der Parotis, mit 
Aesten des N. facialis, denen sie sensible Fasern beimischen. 

4. All. parotidei, feine Fasern zur Drüsensubstanz der Parotis. 
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VL N. abducens. ccui, i. 

Der BewegHogsnenre des M. rectus ocali lateralis, durchbohrt in der 
Unteren Scbädelgmbe die fibröse Hirnhaut und gelangt durch den Sinus 
cayemos. sur Fissora orbitalis sup. und zur medialen Fläche des genannten 
Muskels. 

Die ansehnlichen Zweige, die ihn im Sinus cavemos. mit dem Plexus 
carot. verbinden, werden mit diesem Plexus beschrieben werden. 

VIL N. facialis. 

Der N. facialis führt ursprünglich keine sensibeln Fasern und gewinnt 
sensible Eigenschaften erst durch seine Anastomosen mit Zweigen des N. 
trigeminus, yieUeiobt auch des Vagus. Er enthält aber vom Ursprung an 
neben eigentlich motorischen Fasern secretorisohe der Speicheldrüsen und 
in einer Strecke seines Verlaufs die Geschmacksfasem der Zungenspitze. 

Aus dem Brückenschenkel geht der N. facialis mit zwei Wurzeln 
hervor; die feinere, N, intennedius (s. o.), hängt aber auch mit dem N. acust. 
ansammeiu Mit diesem senkt er sich in den Poru? acust. int. ein und ver- 
lauft, nach der Trennung vom N. acust., in dem eigenen Ganal anfangs in CCLVIU, 1. 
genau transversaler Richtung; über der Paukenhöhle wendet er sich unter 
rechtem Winkel rückwärts, dann längs dem oberen und hinteren Rande der 
Paukenhöhle im Bogen abwärts. An der Stelle der rechtwinkligen Umbeu- 
gung, Qenu n. facialis, besitzt er eine graue, Nervenzellen enthaltende An- 
schwellung, OgL ffeniculatum» Vom Foramen stylomastoideum ao, mit 
welchem der Gan. facialis ausmündet, ist der Nerve sammt seinen Verzwei- 
gungen in der Parotis vergraben. Noch innerhalb der Parotis theilt er 
sich in zwei Aeste, deren jeder in eine Anzahl von Zweigen zerfällt, die 
zwischen den Läppchen der Parotis und vor derselben einander Anastomosen 
zusenden. So entsteht ein plattes, dreiseitiges Geflecht, Plexus parotideus ^), 
aus welchem am vorderen Rande und an der oberen und unteren Spitze der 
genannten Drüse die Nerven hervorgehen, die sich, wiederholt gabiig ge- 
spalten, radienförmig theils subcutan, theils zwischen den Schichten der 
Gesichtsmuskeln über die Seitenfläche des Gesichts und Halses ausbreiten« CCUX. 



Die oollateralen Aeste, 

die der N. facialis auf seinem Wege durch das Schläfenbein und unmittelbar 
nach dem Austritt aus dem For. stylomastoid. aussendet, sind die folgenden : 

1. Br, communiccMies c. nervo acusi,^ s. Acusticus. 

2^ If. petrosus superficialis major. Verläuft vom Ggl. geniculatum CCLvni, i. 
zuerst parallel der Axe des Schläfenbeins median -vorwärts in einem Ganal 



^) Flexus anserinus. 



CCLVIII, 1. 
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dieses Knochens, der sich auf der inneren vorderen Fläche desselben mit 
dem Hiatus canalis facialis öffnet, dann in gleicher Richtung in einer 
Knochenrinne anter der fibrösen Hirnhaut snm For. lacerum. An der 
lateralen Seite der Lingula sphenoid. verlässt er die Schädelhöhle, um an 
der Schädelbasis sogleich in die hintere Oeffnung des Can. vidianus zu ge- 
langen. Vor dem Eintritt in denselben tritt er mit dem N. petrosns pro£, 
maj. zum N. yidianus zusammen, der sich in das Ggl. nasale einsenkt. 

Der N. yidianus wurde oben (S. 345) als ein Ast des Ggl. nasale beschrie- 
ben. Experiment und pathologische Thatsachen machen es wahrscheinlich, 
dass auf den wesentlichen Theil des Nerven die hier gegebene Beschreibung 
passt, d. h. dass seine Fasern zum wesentlichen Theil motorische sind, die 
vom Facialis zum Ggl. nasale gelangen und sich von diesem aus in die Nn. 
palatini, als bewegende Nerven der Gaumenmuskeln, abwärts fortsetzen. 
Es erklärt sich so die bei Vereiterungen des Schläfenbeins zugleich mit der 
Lähmung der Gesichtsmuskeln vorkommende halbseitige Lähmung des 
Gaumensegels. Ob der N. petrosus superfic. maj. neben diesen motorischen 
Fasern noch andere, vom Ggl. nasale zum Ggl. geniculatum ziehende und 
von diesem peripherisch ausstrahlende enthalte, ist angewiss. 



3. R, Oammunicans c. plexu tympanico. 

Ein Nervenfädchen , welches von der Decke der Paukenhöhle herab in 
die Anastomose zwischen GgL oticam und N. glossopharyngeos fitbergeht 

4. N. st&pedius. 

Dringt durch die weite Gommunicationsöffiaung zwischen dem Can. 
faoiaÜB und der Eminentia stapedii unmittelbar in den M. st-apedius ein. 



CCLVIU, 2. 



6. Chorda tympani (cht) 

verläuft in aufwärts convexem Bogen zwischen Facialis und Lingualis, indem 
sie unter spitzem Winkel vom Stamm des Facialis, tiahe über der unteren Mün- 
dung des Ganalis facialis, aufwärts abgeht and sich unter ebenfalls aufwärts 
spitzem Winkel an den N. lingualis unweit seines Austritts aus dem For. 
ovale anlegt. Der aufsteigende Theil des Nerven verläuft eine kurze Strecke 
durch ein eigenes Canälchen des Schläfenbeins; die Paukenhöhle durchsetzt 
er, von der Schleimhaut derselben eingehüllt, indem er zwischen dem Stiel 
des Hammers und dem langen Fortsatz des Amboses über die Sehne des 
M. tensor tympani hinweggeht; er verlässt die Paukenhöhle durch die 
Fissura petrotympanica. Zwischen dieser Oeffnung und der Anlagerung aa 
den N. lingualis nimmt er, am GgL oticum vorüberstreichend, die oben 
(S. 346) erwähnten Fädchen aus demselben auf. 

Die grosse Mehrzahl der Fasern der Chorda verläuft am Facialisendo 
central, am Lingnalisende peripherisch, darf also so angesehen werden, als 
ob sie mit dem Facialis aus dem Gehirn entsprängen und dem Lingualis sa 
peripherischer Verbreitung zugeführt würden, und wirklich regt Beizang 
des Facialis über dem Abgang der Chorda die Secretion der Submazillar- 
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drflflo an und l&hmen Zerstörungen der Chorda in der Paukenhöhle den 
Geschmack der Zungenspitze. Demnach giebt der Lingualis die ihm durch 
die Chorda zugef&hrten Fasern durch einen Theil der Aeste der Zungen- 
spitze und durch die Aeste zum Ggl. linguale wieder ab. 

Ein kleiner Theil der Fasern der Chorda schlägt aber von der Stelle, 
wo er mit dem Facialis zusammenstösst, die Richtung nach der Peripherie 
ein and auch von den centralwärts gerichteten Fasern ist es nicht gewiss, 
ob sie bis zum Gehimende des Facialis in dem Stamme desselben ver-* 
bleiben. Die peripherisch verlaufenden Fasern fänden durch die Anasto« 
mosen des Facialis mit dem Auriculo-temporalis, die central verlaufenden 
durch den N. petros. superfic. major oder durch die Communication mit 
dem GgL oticum oder dem Plexus tympanicus Gelegenheit, in Trigeminus- 
oder Glossopharyngeuszweigen zum Gehirn zu gelangen. Den theoretischen 
Anschauungen entspr&che es mehr, die Geschmacksfasem der Chorda mit 
einem der letztgenannten, als mit einem übrigens motorischen Nerven aus 
dem Gehirn hervortreten zu sehen. Die Versuche, die man zur physiolo- 
gischen Lösung dieser Frage unternommen, befinden sich noch im Stadium 
der Controverse. 

6. N. Cammunicans c ramo Buriculari n. vagi s. Vagus. CCLVIII, i. 

7. N, AurictUaris post. 

Vom For. stylomastoid. aus an der lateralen Fläche des hinteren Bauchs 
des Biventer mandibulae zum vorderen Rand des Warzenfortsatzes, wo er 
■ich in zwei Aeste theilt, Einen ftkr den M. occipitalis, den anderen für den 
M. auricularis post. und die hinteren eigenen Muskeln des Ohrs. 

8. N, stylaideus^ 

ein Stämmchen, das vom For. stylomastoid. gerade abwärts läuft und sich CCLXI. 
in drei Zweige spaltet, den motorischen Nerven des hinteren Bauches des 
Biventer (6v), des M. stylohyoid. (sth) und einen Communicaüonsast zum 
Ggl. petrosum des N. glossopharyngeus (ccg). 

Die terminalen Aeste CCUX. 

des N. facialis bezeichnet man nach den Regionen, denen sie angehören, als 
Rr. temporales^ gygomaiicif buccales, die vom oberen Aste ausgehen und 
als einen N. aubcuianeus mandibtUae und »ubcutaneus colli sup.^ in die der 
untere Ast sich theilt. Der N. subcutaneus colli sup. anastomosirt schlingen- 
förmig mit einem N. subcutaneus colli inf. aus dem Plexus cervicalis. Durch 
die gesammte Nervenausbreitung werden, nebst der vorderen Hälfte des 
M. epicranitts, sämmtliche Gesichtsmuskeln mit Ausnahme der Kaumuskeln 
und ein Theil des M. subcutaneus colli innervirt. Doch führen alle Facialis- 
zweige in Folge ihrer Verbindung mit den in das Gesicht hervortreten- 
den Zweigen des ersten und zweiten Astes des Trigeminus und mit dem 
R. communicans facialis des dritten, auch sensible Fasern. 
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Vni. N. acusticas. 

So weit derselbe im Meat. aenst. int. mit dem Facialis zusammen liegt, 
ist er 2ur Aufnahme des letzteren an seinem medialen Rande rinnenf5nnig 
ausgehöhlt. Auch senden in diesem Ganal beide Nerren einander direct 
oder durch Yermittelnng des N. intermedius feine Fäden zu, die wohl nur 
einen zeitweiligen Verlauf von Fasern des Einen Nerven in der Bahn des 
anderen bedeuten. Der Theilung des Acusticus in die Rr. vestibnli und 
Cochleae wurde bei der Beschreibung des Gehörapparats gedacht. 

IX. N. glossopharyngeus. 

Die Wurzelföden diesea Nerren yereinigen sich zuerst in zwei St&mm- 
ohen, dann in Einen Stamm durch Yermittelnng eines elliptischen Ganglion, 
CCLX, 1. OgL petrosutn, welches am Ausgang der .vorderen Abtheilung des For. 

jugulare liegt, vom vorderen Winkel dieser Oeffhung durch die Y. petrosa 
in£f vom K. vagus durch eine Lamelle der fibrösen Himhaut geschieden. 
Zuweilen ist die hintere der beiden Wurzeln noch in der Schädelhöhle mit 
einem besonderen Ganglion versehen, welches das obere genannt wird. 

Das Ganglion petrosum sendet nur anastomotische Aeste aus. Unter 
demselben läuft der N. glossopharyng. fast gerade abwärts vor der Y. jugu- 
laris und an der lateralen Seite der Carotis und zerfallt bald spitzwinklig 
in seine beiden Aeste, pharyngeus und lingualis. Der B. pharyngeus ver- 
folgt die Richtung des Stammes, der R. lingualis wendet sieb, an die late- 
rale Fläche des M. stylopharyngeus angeheftet, im Bogen vorwärts zur 
Zungenwurzel. 

Dass der N. glossopharyngeus wesentlich Greschmacksnerve ist, darftber 
lässt seine Beziehung zu den Papillae vallatae der Zunge keinen Zweifel. 
Ob er ausserdem Tastsensibilität besitzt, ob die Durchschneidnng desselben 
Schmerz erregt, darüber sind die Meinungen getheilt. Ebenso widersprechen 
sich die Angaben über die motorisehen Functionen des Nerven. Die Schling- 
bewegungen werden durch Section der Nn. glossopharyngei nicht beein- 
trächtigt. 

1. Commnnicaüonsäste des GgL petrosum. 



1. i^. tympamcus. Plexus tfffnpanicus. Der N. tympanicuz geht vom 
vorderen Rande des Ggl. petrosum vor- und aufwärts zur unteren Oeffnang 
des Gan. tympanicus und durch diesen Canal in die Paukenhöhle, durchsetzt 
XVUT, 3 J^. ^e Paukenhöhle in einer Furche oder einem Canälchen ihrer inneren Wand 
und zieht aufwärts dem N. petrosus superfic. minor, entgegen, der vom GgL 
oticum her durch die obere Oeffhung des Gan. tympan. in die Paukenhöhle 
eindringt. Die einfache Nervensehlinge ^) zwischen GgL petrosum und 
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oticum bildet die Grundlage eines auf der inneren W^nd der Paukenhöhle 
gelegenen Nerrengefleohts, in welches von oben her der JB. Oammunicans c. CCLX> l. 
plexu tympan, des Facialis, von unten her, aus dem Plexus caroticus, die 
Kn. OoratieO't^mpanici (Einer oder zwei) und der j^. petros. pro/, 
mmor einstrahlen, unter den peripherischen Aesten des Plexus, die die 
Schleimhaut der Paukenhöhle versorgen, zeichnet sich durch seine Länge 
und yerhältnissmfissige Stärke der R, tubae aus, der bis zur Bachenmün- 
dang der Tube verfolgt werden kann. Der Faserverlauf innerhalb des 
Plexus läset verschiedene Deutungen zu. 

2. J2. communieans n. facialis et glossopharyngei (ceg). Es ist der 
oben erwähnte Ast des N. styloideus vom Facialis, vielleicht dazu be- 
stimmt, dem Glossopharyngeus motorische Fasern (für den M. stylopharyn- 
gens?) mitzutheilen. 

8. Rr. Cammunicantes c nervo Vago. Zum Stamme des Vagus und 
SU dessen R, auricularis, 

2. R pJbaryngeus. CCLXI. 

Betheiligt sich an der Bildung des Plexus pharyngeus. 

3. B. linguaJis. 

Tritt in die Zunge ein unter dem hinteren Rande des H. hyoglossus CCLX, i. 2. 

und in der halben Höhe desselben und sendet seine Zweige zu den Pupillae 

vallatae. 

Seine coUateralen Aeste, durchgängig von geringem Kaliber, sind: 

1« Nn. pbaryngei linguaiis^ direct zur hinteren Wand des Pharynx, CCLXI. 

an der sie, zwischen den Muskeln, zur Schleimhaut vordringen. 

2. N. StylopJiaryngeuSt der Nerve des gleichnamigen Muskels, der 
aber ebenfalls zwischen den Bündeln desselben den grössten Theil seiner 
Fasern zum Pharynx sendet. 

3. Nn» tOnsUlares, Zweige, die sich auf- und abwärts von den eigent- CCLX, l. 
liehen Zungenästen in der Schleimhaut der Seiten wand der Mundhöhle bis 

Bur Wurzel der Epiglottis ausbreiten. 

X. N. Vagus. 

Die Bündel dieses Nerven gehen alsbald nach ihrer Vereinigung und CCLXII. 
noch innerhalb des For. jugulare in ein spindelförmiges Ganglion, Ogl. ^^^"'i ^' 
Juguiare^ über; dicht unter demselben folgt eine zweite Anschwellung, 
Flexus ffangltoformis, die von einer Lockerung des Nerven durch Einlage- 
rung von fetthaltigem Bindewebe zwischen die Primitivbündel und von 
einer neuen Verflechtung der letzteren herrührt. Es ist die Stelle, an 
welcher Mer N. accessorius mit seinem inneren Aste (s. u.) in den Vagus 
eintritt, wofür er einige Fädchen von dem letzteren erhält. Auch vom 
Hypoglossus und Sympathicus mischen sich Fasern dem Plexus ganglio- 
formis oder dem Stamme des Nerven ober- oder unterhalb des Plexus bei. 

Heale, Onmdxlis dar AnaUmd», 23 
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Aeste des Ggl. jugulare. 



CCLXII. 



Der Stamm läuft sodann fast gerade abwärts auf den tiefen Hsli- 
maskeln, zur Seite des Pharynx, an der hintefen Wand der Carotis comm. 
Am oberen Rande des Thorax weicht er etwas zur Seite, nm über der 
Wurzel der A. subclavia sich in die Brusthöhle einzusenken, and wendet 
sich dann allmalig wieder, hinter Bronchus und Pericardium, der Mittellinie 
zu, die der linke Vagus am unteren Ende des Oesophagus fast erreicht 
der rechte überschritten hat, indem jener auf der vorderen, dieser auf der 
hinteren Fläche des Oesophagus den Hiatus oesophageus des Zwerchfells 
durchsetzt. In der Bauchhöhle enden die Nerven beider Seiten mit Zweigoi, 
die zumTheil von der oberen Curvatur des Magens aus sich über die Wände 
desselben verästeln, zum Theil in die sympathischen Geflechte der Baacli- 
höhle übergeben. 

Auf diesem Wege versieht der Vagus einen Theil des Gaumens, den 
Pharynx und Oesophagus, den Kehlkopf und die Trachea, Herz und Longe, 
endlich den Magen und die Leber und durch Vermittelung des Sympathicoa 
auch die tieferen Baucheingeweide mit motorischen, sensibeln und secreto- 
rischen Fasern. 

Mit Rücksicht auf das Ganglion des Vagus und die entschieden moto- 
rische Natur des Accessorius lag es nahe, den Stamm, der aus dem nrsprüng- 
liehen Vagus und dem inneren Aste des Accessorius sich zusammensetzt, 
einem Rückenmarksnerven an die Seite zu setzen und den eigentlichen 
Vagus einer sensibeln, den Antheil des Accessorius einer motorischen Wurzel 
zu vergleichen. Das physiologische Experiment aber hat ergeben, dass der 
Vagus vor der Aufnahme des Accessorius motorische Fasern enthält, die 
den Gaumen-, Schlund* und einem Theil der Eehlkopfmuskeln zugefokrt 
werden und so .bleibt nichts übrig, als jeden peripherischen Ast experimen- 
tell auf seine Abstammung zu prüfen. 



1. Aeste des Ggl. jugulare. 



CCLXII. 
CCLXIII, 1. 



CCLXlll, 1. 



1. N. metiingeus. Kehrt vom vorderen Rande des Ganglion in die 
Schädelhöhle zurück und theilt sich in zwei Aestchen, ein kleineres som 
Sinus occipitalis, ein stärkeres, welches mit der A. meningea post lum 
Sinus transversus gelangt. 

2. E. OMriculans Vagi, Wendet sich vom Gg]. jugularo aus, nach- 
dem er sich durch ein feines Aestchen mit dem Ggl. petrosnm des Glosso- 
pharyngeus in Verbindung gesetzt, schräg seit - rückwärts an die äosstrr« 
Fläche der lateralen Wand des Bulbus der V« jugularis ini^ und l&oA 
längs derselben fast horizontal in einer Furche der Fosaa jugularis soh 
Eingang des Can. mastoideus. Diesen Ganal durchziehend, krenit er 
den N. facialis kurz vor dessen Austritt aus dem Foramen stylomastcid. 
rechtwinklig; er verbindet sich mit ihm durch ein auf- und ein ahitei- 
gendes Fädchen und theilt sich, nachdem er in der Fissura tympaiuco- 
mastoidea ins Freie gelangt ist, oder schon voriier in zwei Aeiste, tob 
denen der Eine mit dem N. auricularis post. des Facialis (S. 351) sa- 
sammenfliesst, der andere sich in der Haut des äusseren Gehörgangi nni 
der Ohrmuschel verliert. 
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Ist nach der Weise seiner peripheriscben Endigung für sensibel zu 
halten; versieht vielleicht auch den Facialis mit sensibeln Fasern; doch ist 
die Anastomose mit dem letztgenannten Nerven nicht ganz constant. 

3. IL communicans c. nervo ghssopharifngeo. Ein unbeständiges Fädohen 
BwiBchen den Ganglien beider Nerven. 



2. Verbindungsäste des Plexus ganglioformis. 
Mit den Nn. accessorius, hypoglossus, sympath. (s. u.). 

3. B. pbaryngem. Plexus pharyngeus. 

Die Fasern, mit welchen der Vagus an der Bildung des Plexus pharyn- CCLXXXI, 2. 
geuB sich betheiligt, gehen in Einem Stämmchen oder mehreren vom Plexus 
ganglioformis oder unterhalb desselben vor -abwärts ab. Der Plexus liegt 
an der Seitenwand des Pharynx in der Höhe des M. hyopharyng. und ent- 
sendet seine Aeste strahlenförmig gegen Schlund und Gaumen. Bei Thieren 
bewirkt Reizung der Vaguswurzel Contractionen der Mm. cephalopharyng., 
palatopharyng., petro- und palato-staphylinus. Dass beim Menschen ein an- 
sehnlicher Theil der Fasern des R. pharyngeus aus dem Accessorius stammt, 
wird durch die Varietät bewiesen, wo der Accessorius den R. pharyngeus CCLXIII, 1. 
iph') abgiebt. 

Ein Ast des Plexus geht fast gerade aufwärts zum M. petrostaphyli- 
nuB (jpi). Ein Ast, JR. lingaalis n. vagi^ verbindet sich mit dem N. hypo- 
glossuB. 

4. N. laryngeus 8up. 

Entspringt unter dem vorigen, geht, steiler als dieser, an der inneren, CCLXII. 
seltener an der äusseren Seite der Carotis int. herab, nimmt Zweige aus dem ^^^^^^^ 2- 
Plexus pharyng. und dem GgL cervicale supr. auf und theilt sich in einen 
äusseren und einen inneren Ast. 

Der äussere Ast (IrsT) läuft auf der äusseren Fläche des M. laryngo- CCLXIII, 2. 
pharyngeus schräg vorwärts herab, sendet einen Zweig (c) gerade abwärts ^^LXIV, 1. 
zom Plexus cardiacus, feine Fädchen zum M. laryngopharyngeus und endet 
in den Mm. cricothyr^oid. recL und obliquus. 

Der innere Ast (Irs/') theilt sich an der Seite des Lig. hyothyreoid. 
laterale in drei Aeste, die sich sogleich und wiederholt gabelfSrmig spalten. 
Der obere versorgt die Plica aryepiglott. und die nächst angrenzende Region 
der Zungenwurzel, der mittlere die Seitenwand des Kehlkopfs innerhalb der 
Gart thyreoidea, der untere verzweigt sich, fast gerade absteigend, in der 
hinteren Fläche des Kehlkopfs und schickt einen Zweig einem aufsteigenden 
Zweige des N. laryngeus inf. entgegen. Die in den Kehlkopf eindringenden 
Zweige des inneren Astes des N. laryng. sup. lassen sich zwischen den 
Muskelbündeln zur Schleimhaut verfolgen. • 
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Nn. cardiaci. N. laryng. inf. Plexus pulmon. 



CCLXIL 



CCLXIV, 1. 



CCI.XII. 
CCLXIV, 2. 



6. Er, cardiaci. 

Dünne lange Fäden« nm so spärlicher und feiner, je stärker der R. ear- 
diacns des N. laryng. snp. Verbinden sich theilweise schon am Halse, theil- 
weise am Eingang des Thorax mit Zweigen des Sympathicos snm Plexn 
cardiacns (s. diesen). 

6. N. laTyngeus i^f. ^). 

Wendet sich, nachdem der Stamm des Vagus über die A. sabelaTia ia 
die Brusthöhle eingetreten ist, rechts um die genannte Arterie, links lar 
Seite des Lig. arteriosum nm den Aortenbogen, den -Gefässstamm jederseiti 
schlingenf5rmig umfassend und steigt in der von der Trochea und dem 
Oesophagus begrenzten Furche empor. Aus der Schlinge entspringen Aeete 
zum Ggl. ceryic. inf. des Sympathicus und zum Plexus cardiacus, NtL eor- 
diaci inff.f aus dem aufsteigenden Theil Er. iracheales und oesophagei supp.\ 
unter dem unteren Rande des M. laryngo-pharyngeus, hinter der ArticoUtio 
cricothyreoidea zerf&llt der Nerve in die Endäste, von denen Einer (*) die 
Anastomose mit dem abwärts laufenden Endaste des N. laryng. sup. ein* 
geht, indesB die übrigen sich in sämmtliche Kehlkopfmuskeln, mit Ausnahme 
der Mm. cricothyreoidei, verzweigen. 

Das Resultat der anatomischen Untersuchung, dass der N. laryng. in! 
die motorischen Nerven der inneren Kehlkopfmuskeln liefert, die sensibeln 
Zweige der Kehlkopfschleimhaut dagegen im inneren Aste des N. laryng. 
sup. enthalten sind, wird durch das physiologische Experiment bestätig 
Was aber den Antheil des Vagus und Accessorius an der Innervation der 
Kehlkopf muskeln betri£ft, so machen physiologische und pathologische Er- 
fahrungen es wahrscheinlich, dass beide Nervenstämme den Mnskelästen 
Fasern zufuhren, dass aber im Accessorius aUein die Fasern verlaufen, die 
aus dem Centrum der Stimmbildung ihre Wurzeln empfangen. 

Der anastorootische Ast der beiden Nn. laryngei enthält lediglich aof- 
wärts laufende Fasern. Eine Anastomose und ein Austausch der Fasen 
beider Seiten findet an der äusseren Fläche der hinteren Wand des Kehl- 
kopfs statt, woraus es sich erklärt, dass nach Lähmung der Nerven einer 
Seite die Muskeln dieser Seite reactionsfähig bleiben. (Mandelstamm, 
Wiener Sitzungsberichte. Hathemat. naturw. CL 3. Abthlg. Bd. LXXXT, 
8. 83. Wein zweig, ebendas. Bd. LXXXVI, S. 33.) 

7. JPlexus putmonalis Ant. 

Ein weitläufiges Oefiecht an der Vorderfläche der Trachea, in welchem 
Nerven beider Körperseiten mit einander anastomosiren. Aus demselben gehen 
kurze Fäden, Er. traeheaJes inff^ zur vorderen und hinteren Fläche der Trachea, 
und längere Aeste, Er, bronchiales antt,, mit den Luftröhrenästen snr Longe 

8. Ffexua puJmonaHis post. 

Wird von drei bis fünf starken, platten Aesten gebildet, die in der 
Gegend der Theilungsstelle der Trachea dicht über einander ans den Vagn»* 

*) N, recurrens. 
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■Uimmen berrorgehen und rioh unter sich und mit Aesten des Plexus cardia* 
cos und des untersten Gerricalganglion des Sympathicus Terfiechten« 

9. jRlexus Oesopliageus. 

Diesen Kamen führt das Netz der unmittelbaren Yaguszweige, die den CCLXII. 
unteren Theil des Oesophagus umgeben. Der Austausch der Fasern beider 
Stämme fährt schliesslich zu einem Uebergewicht des Fasergehaltes des 
rechten (hinteren) Vagus über den linken (vorderen). 

10. Plexus gastricus. 

Nach dem Eintritt in die Bauchhöhle liegt der linke Vagus auf der 
vorderen Magenwand und bildet unter der oberen Curvatur ein Geflecht, 
Flexus ffastricus QmL^ aus welchem in fast gleicher Zahl Aeste zur yorderen 
Magenwand und, im Lig. hepatico-gastricum, zur Leber verlaufen. 

Der linke Vagus erzeugt den Flexus ffastr. post. über der oberen 
Curvatur des Magens. Aus diesem Plexus gehen absteigende Fäden zur 
linken Hälfte der hinteren Magenwand (der rechten* Hälfte führt die A. 
coronaria sympathische Zweige zu); der grössere Theil der Aeste des rechten 
Vagus geht hinter dem Magen abwärts zum Plexus coeliacus und in Be- 
gleitung der Arterien zur Leber, Milz, zum Dünndarm und Pancreas, au 
den Nieren und Nebennieren. 



XL N. accessorius. OCLXV i. 

Theilt sich, nachdem er noch in der Wirbelhöhle unbeständige Ver- 
bindungen mit den Wurzeln der obersten Gervicalnerven eingegangen hat, 
in einen vorderen inneren Ast, der sich in den Plexus ganglioformis des 
Vagus einsenkt, und einen hinteren äusseren Ast, der im Verein mit Aesten 
der oberen Gervicalnerven (s. Plexus cervicalis) die Mm. stemocleidomast. 
und trapezius versorgt. Der innere Ast wird vorzugsweise, vielleicht aus- 
schliesslich, von den aus dem verlängerten Mark stammenden Wurzeln, der 
äussere aus den Rückenmarkswurzeln gebildet. Der äussere Ast wendet 
sich zwischen der V. jugularis int. und der A. occipit. schräg ab- und seit- 
wärts über den Querfortsatz des Atlas, geht zwischen Bündeln des Stemo- 
cleidomastoideus hindurch, durchsetzt in immer gleich schräg absteigender 
Richtung die Fossa supraclavicularis und endet unter dem vorderen Rande 
des Trapezius. 

XII. N. hypoglossus. CCLXV, 2. 

Bewegungsnerve der Zungenmuskeln mit Einschluss der Mm. geniohyoid. 
und thyreohyoid. 

Er umschlingt, nach dem Austritt aus dem Schädel, den Vagus so, dass 
er um dessen äussere Fläche steü absteigend vor denselben gelangt, geht 
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SpinalnerTen. 



CCLXV, 2. 



cn,x, 2. 

CCLXV, 2. 



dann, vom M. stylohyoid. und dem hinteren Bauch des Biventer mandibolae 
gedeckt, an der Carotis ext (1) vorüber und in einem abw&rts conveien 
Bogen, über welchem die A. stylomastoidea (2) sich schlingenformig hinweg- 
schlägt, zum M. hyoglossus, auf welchem er sich in eine Anzahl diTergireiH 
der Aeste auflöst, von denen Einer, R. thyreo-hyoideus, abwärts, Einer zum 
M. styloglossus rückwärts geht, indess die übrigen in die Zunge eindringeiL 
Auf dem Wege zur Zunge anastomosirt der N. hypoglossus: 

1. Mit dem GgL ceryicale snpr. 

2. Mit dem Plexus ganglioformis des Vagus durch einige feine F&den. 

3. Mit den drei oberen Cervicalnerven, namentlich mit dem zweiten 
und dritten durch einen E. descendens {dh\ s. Plexus cervic 

4. In den Anfang des Bogens senkt sich der R. lingualis vagi, der 
aus einem R. pharyngeus des Vagus hervorgeht. 

5. Einer der Aeste, in welche der N. hypoglossus auf derAussenflicbe 
des M. hyoglossus zerfallt, bildet mit einem rückwärts laufenden Aste des 
N. lingualis eine schlingenfSrmige Anastomose, ans welcher Aestchen znm 
Zungenrücken aufsteigen. Vielleicht erh&lt der Stamm des HypogloBsus 
auf diesem Wege rückläufige Fasern, die im Can. hypoglossi als feine 
Enochennerven und unter demselben als Gefässnerven austreten. 



2. Spinalnerven. 



CCXXVII, 6. 



CCLXXV, 1. 



Es sind in der Regel 31 Paare, nämlich, mit Einschluss des zwischen 
Hinterhauptsbein und Atlas austretenden, 8 Paare Nn. cervicales, 12 Nd. 
dorsales, 5 Nn. lumbales, 5 Nn. sacrales und Ein N. coccygeus. Sie werden 
gezählt und benannt nach dem Wirbel, unter welchem sie austreten; dsTon 
machen nur die Gervicalnerven eine Ausnahme, weil der unter dem Hinter- 
hauptsbein austretende den Namen eines ersten Gervicalnerven führt 

Die vordere und hintere Wurzel eines jeden Nervenstammes gehen ge* 
sondert durch die fibröse Rückenmarkshaut und vereinigen sich erst im 
Foramen intervertebrale, in welchem auch das Ganglion der hinteren Wurzel 
liegt. Per N. coccygeus ist der Einzige, dessen hintere Wurzel noch inner- 
halb der fibrösen Rückenmarkshaut das Ganglion (**) trägt und sich mit 
der vorderen Wurzel verbindet. 

Noch innerhalb des For. intervertebrale theilt sich jeder Spinalnerve 
in einen vorderen und einen hinteren Ast, deren jeder sensible und meto* 
rische Fasern enthält. Aus der sensibeln Wurzel gehen aber auch Fasern 
in die motorische Wurzel über, um in der letzteren central wärts zu ver- 
laufen. Sie sind Ursache der sogenannten recurrirenden Sensibilität der 
vorderen Wurzel, die sich dadurch äussert, dass nach Durchschneidung der- 
selben der peripherische Stumpf sich empfindlich zeigt. 

Die vorderen Aeste der Spinalnerven geben je einen R. communieans 
zum Grenzstrang des Sympathicus ab und versorgen die Wände und Ein- 
geweide des vegetativen Rohrs, so weit diese nicht ihre Nerven aus dem 
Gehirn empfangen, sodann die Extremitäten mit Einschluss der von der 
Wirbelsäule entspringenden Muskeln derselben. Das Gebiet der hinteren 
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Aeste beschränkt sich auf die eigentlichen longitudinalen Rücke nmuskeln 
und den dieselben bedeckenden Theil der Haut. Deshalb sind im Allgemei- 
nen die vorderen Aeste beträchtlich stärker, als die hinteren, und nur an 
den beiden obersten Cervicalnerven übertrifft die Starke des hinteren Astes 
die des vorderen. 

Am einfachsten und gleichförmigsten verhalten sich die Dorsalnerven 
und ihren hinteren Aesten gleichen, mit geringen Abweichungen, die hinte- 
ren Aeste der übrigen Spinalnerven. Die vorderen Aeste der Nerven aber, 
die ober- und unterhalb der Dorsalnerven austreten, hängen unter einander 
durch Schlingen zusammen und bilden mehr oder minder complicirte Ge- 
flechte, aus welchen die peripherischen Stämme in vermehrter Zahl und mit 
neuen Gombinationen der Fasern hervorgehen. Diesen Geflechten und den 
Nerven, welche aus den Geflechten entspringen, gegenüber veiiialten sich 
die Stamme der Spinalnerven als Wurzeln. Es werden unterschieden: 

1. Der Flexas cervicaUs^ als dessen Wurzeln die vier oberen Cervical- 
nerven betrachtet werden, an dem aber auch die Nn. facialis, accessorins 
und hypoglcssus Theil nehmen. 

2. Pleztis hrachiälis, zu welchem die vier unteren Cervicalnerven mit 
dem grössten Theil des ersten und zuweilen mit einigen Zweigen vom zweiten 
Dorsalnerven zusammentreten. 

3. Plexus cruralis. Wurzeln desselben sind der erste bis dritte und 
ein Theil des vierten Lumbalnerven, zuweilen auch ein Theil des letzten 
Dorsalnerven. 

4. Plexus sacräliSj dessen Wurzeln der untere Ast des vierten Lumbal- 
nerven, der fünfte Lumbainerve, der erste bis dritte und ein Theil des 
vierten Sacral nerven bilden. 

5. Plexus coccygeus, aus dem unteren Theil des vierten und dem 
fünften Sacralnerven nebst dem N. coccygeus. 



L Nn. cervicales I bis IV. Plexus cervicalis. 

Ich habe des von den übrigen Spinalnerven abweichenden Verhaltens 
der beiden obersten Spinalnerven gedacht, deren hinteter Ast den vorderen 
an Stärke übertrifft. Aus diesen hinteren Aesten gehen die motorischen 
Nerven der tiefen Nackenmuskeln hervor; der zweite giebt ausserdem einen 
, starken Hautast, N. OCcipitälis major^ ab, der den M. semispinalis capitis CCLXVL 
und die Sehne des Trapezius durchbohrt, in der Gegend der oberen Nacken- 
linie, 3 bis 4 cm von der Medianlinie entfernt, unter die Haut gelangt und 
mit spitzwinklig divergirenden Zweigen am Hinterhaupt aufwärts geht CCLIX. 

Die Anastomosen, die die Cervicalnerven zum Plexus verbinden, sind 
zwischen den drei obersten Stämmen (und dem Hypoglossus) einfache, dünne CCLXVIL 
Fäden, und erst vom dritten zum vierten Stamme erstreckt sich ein stärkerer 
Nervenstrang, der öfters in mehrere, geflechtartig verbundene Fäden zerfällt 
Die peripherischen Aeste des Plexus lassen sich in folgende drei Gruppen 
theilen: 



S60 Nn. occipit. min., auricul. magn. sabcutan. colli, supraclavic. 



a. Kane (Miukel-) Nerven. 

Aus den Wurzeln und Zweigen des Flexas zu den tiefen vorderen 
Halsmnskeln , aus dem vierten Cervicalnerven in die obere Zacke des M. 
scalenuB ant., in die Mm. scalenus medius und levator scapulae. 



ccLxvn. 



ccux. 



b. Lange oberflächliche (Hant-) Nerven. 
1. N, €>Ccipitälis minor. 

Am h&ufigsten ans dem dritten, nicht selten aus dem zweiten oder aus 
einem Verbindungszweig zwischen dem zweiten und dritten CervicalnerTen; 
steigt auf dem hinteren Rande des M. stemocleidomastoideus und über 
dessen Insertionssehne zum Hinterhaupt empor und verbreitet sich an dem- 
selben zwischen dem N. occipitalis maj. und dem folgenden. 



CCLXVII. 



ccux. 



ccLxvn. 



2. N, SLuricuüaris magnus. 

Meist aus dem dritten oder einer Schleife zwischen dem dritten und 
vierten Cervicalnerven; tritt ungefähr in der Mitte der Höhe des M. stemo- 
cleidomastoideus um den hinteren Rand dieses Muskels auf dessen äussere 
Fläche, läuft gerade aufwärts zum äusseren Ohr und theilt sich in zwei 
Aeste, einen hinteren, der in der Rinne zwischen Ohr und Schädel aufsteigt, 
und einen vorderen, der die untere Hälfte des äusseren Ohrs und den äusse- 
ren Gehörgang versorgt und feine Zweige durch die Parotis zur Haut der 
Wange sendet. 

3. N. Suhcutaneus OdUi inf, 

Aus dem dritten Cervicalnerven, unter dem N. auricularis magn. um 
den Rand des Stemocleidomastoideus; theilt sich in einen oberen Ast, der 
die Schlinge mit dem Subcutan, colli sup. aus dem Facialis bildet, und einen 
unteren, gerade vorwärts verlaufenden. Aus beiden entspringen zahlreiche 
Hautnerven zur vorderen Halsregion; beide geben dem M. subcutaneus colli 
feine Fädchen. Oefters geht ein Ast vom dritten Cervicalnerven rück- 
abwärts zur Haut des Halses (**). 



4. Nn. Supra€äavieu!are8. 

Zwei und mehr Stämme, welche aus der Schleife des dritten nnd viertes 
und aus dem vierten Cervicalnerven entspringen, zerfallen durch spitz- 
winklige Theilung in eine grosse Zahl von Aesten, die zwischen den Rändern 
der Mm. stemodeidomast. und trapezius die oberflächliche Halsfascie dorch- 
bohren und über dem Sehlüsaelbein zur Haut der oberen Bnut^ und unteren 
Nackengegend herablaufen. 



J 



N. cervic. descend. N. phrenicus. 361 

c. Lange tiefe (Muskel-) Nerven. 

1. N, cervicolis descendens. CCLXVU. 

Setzt sich zusammeu aus dem B. descendens bypoglossi und Aesten 
aus dem zweiten und dritten Cervicalnerven. Der Hauptverbindungsast 
aus dem Plexus cervicalis verläuft ab- und medianwärts Über der Scheide 
der Halsgefässstämme und tritt mit dem R. descendens bypoglossi in Form 
einer langgezogenen Schlinge ^) zusammen. Aus dem Hypoglossus-Zweig und 
aus dem Gipfel der Schlinge entstehen die Aeste zu den Mm. sternohyoid. 
(Stnh)j stemothyreoid. (St) und den beiden Bäuchen des M. omohyoid. (Oh), 
Doch machen physiologische Versuche es wahrscheinlich, dass auch die Zweige, 
die der R. descendens bypoglossi abzugeben scheint, aus Cervicalnerven stam- 
men oder dem Stamme des Hypoglossus vorher durch die Anastomosen mit 
den obersten Cervicalnerven zugeführt worden seien. 

2. Aeste der Mm. stemocleidomast. und trapezius. 

Der äussere Ast des N. accessorius, der diese Muskeln innervirt, erhält 
Zuwachs an Fasern durch Zweige vom zweiten und dritten Cervicalnerven, 
die bald vor dem Eintritt des N. accessorius in den ersten der genannten 
Muskeln, bald erst zwischen beiden sich hinzugesellen. 

3. N, phrenicus. 

Seine Hauptursprungsstätte ist der vierte Cervicalnerve ; es kommen cCLXVIi. 
Fasern hinzu, am häufigsten vom dritten, zuweilen auch vom fünften Cervical- CCLXVll]. 
nerven. Unter der Fascie des M. scalenus ant. gelangt er an den medialen Band 
dieses Muskels und zwischen A. und Y. subclavia in die Brusthöhle. Hier 
liegt er, vor dem Stiel der Lunge, zwischen dem Pericardium und der an 
dasselbe angewachsenen Lamelle des Mediastinum. Auf der oberen Fläche 
des Zwerchfells zerfällt er in seine, meist rechtwinklig zum Stamme ausstrah- 
lenden Endäste. Von diesen wendet sich der stärkste im Bogen rückwärts 
zum Vertebraltheil des Zwerchfells, indess die anderen divergirend vorwärts 
ausstrahlen und zwischen den Muskelbündeln in die Tiefe dringen. 

Die Nn. phrenici beider Seiten zeigen geringe Verschiedenheiten des 
Kalibers und des Verlaufs. In der Begel sendet der rechte allein ein Aest- 
chen zur Vorderfläche des Pericardium. Einzelne feine Fädchen gehen zur 
Pleura und durch die Lücke zwischen dem Stemal- und Costaltheil des 
Zwerchfells zum Peritoneum der vorderen Bauchwand. Von dem Endaste, 
der sich dem Vertebraltheil zuwendet, gelangen die feinen Er. phrenico-ab- 
dominales dext. und sin, an die untere Fläche des Zwerchfells, rechts durch 
das For. venae cavae, links durch den Hiatus oesophageus oder durch eine 
der Zacken des Vertebraltheils des Zwerchfells; der rechte lässt sich in den 



^) Änsa hypoglossi* 
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Plexus brachialis. 



Peritonealüberzug und das Lig. Suspensorium der Leber verfolgen; beide 
Nerven treten mit Zweigen des Sympathicus zu einem gangliösen Geflecht, 
Plexus phrenicus, zusammen. 



IL Nn. cervicales V—VIII. N. dorsalis L 

Plexus brachialis. 



CCLXIX. 1. 



Die binteren Aeste der genannten Nerven verbalten sieb wie die der 
oberen Cervicalnerven. Von den vorderen Aesten geben die der Cerrical- 
nerven vollständig in den Plexus über; der vordere Ast des ersten Dorsal- 
nerven tbeilt sieb in einen dünnen R. intercostalis, der nacb Art der übri- 
gen Intercostalnerven in der Wand des Tborax verläuft, und die viel stärkere 
unterste Wurzel des Plexus bracbialis, die sieb über die erste Rippe 
auf- und seitwärts scblägt. Meistens stebt aucb nocb der zweite Doreal- 
nerve mit dem Plexus in Verbindung durcb einen feinen Zweig, der sich an 
die Wurzel des Plexus vom ersten Dorsalnerven anscbliesst. Aus der Yer- 
flecbtung der zwiscben Scalenus ant. und medius bervortretenden Nerven 
entsteben gewöbnlicb drei Stränge, ein oberer, ein unterer und ein zwischen 
beiden in einer tieferen Schiebte gelegener hinterer Strang; zu dem letz- 
teren tragen alle Wurzeln des Plexus, jedoch die oberen mehr als die un- 
teren bei. 

Die Aeste, in welche der Plexus schliesslich sich auflöst, tbeilt man in 
kurze, die sich am Rumpf und Schultergürtel verzweigen, und in lange, 
die der eigentlichen Extremität angehören. Von den letzteren verbreiten 
sieb zwei ausscbliesslicb, ein dritter vorzugsweise in der Haut; wir tbeilen 
sie demnach in ober fläch liebe und tiefe Nerven.' 



CCLXIX, 2. 



a. Kurze Nerven. 



1. N. dorsalis Scaptdae. 



Aus der obersten Wurzel des Plexus; wendet sich, den M. scalenus 
medius durchsetzend, nacb hinten, wo er zwiscben dem M. levator scapn- 
lae und den tiefen Nackenmuskeln absteigt. Verästelt sieb im Levator und 
den Rbomboidei. 



2. N. SupraScapularis, 

der motorische Nerve der Mm. supra- und infraspinatus, entspringt weiter 
unten vom fünften oder vom fünften und secbsten Cervicalnerven und be- 
giebt sieb über den Ursprung des M. omobyoid. zur Incisura scapulae. 



Aa. circumfl. humeri, Bubscapulares, brachialis. 269 

tt Aa. circumflexae huxnerL 
1. A, Oircumflexa Ikumeri SLnt 

Ein feines Aestcben; windet sieb unter dem oberen Ansatz des Sebnen- 
bogens des M. coraco-bracbialis vorwärts um den Armbeinbals, ziebt quer 
durcb den Sulcus intertubercularis und spaltet sich jenseits desselben in 
einen aufsteigenden Ast zum Scbultergelenk und einen absteigenden, der 
sich im Periost des Armbeins verliert. 

2. A. Circumflexa bunteri post. (ir). 

Entspringt in gleicber Höbe mit der vorigen, scblingt sieb vor dem 
M. anconens long, um die bintere Fl&cbe des Armbeins und endet im M. del- 
toideus, mit einigen Zweigen aucb im M. anconeus long, und im Ansatz des 
M. latissimns. 

ttt Aa. BubscapulareB {Ss). 

Es sind zwei bis drei obere, welche ganz im M. subscapularis aufgehen, 
and eine stärkere untere, die sieb am äusseren Rande des Schulterblatts in 
zwei Aeste theilt. Eine A, tJboracicO'dßrsälis läuft hinter der A. thorac. 
longa, mit ihr anastomosirend , zwischen M. serrat. ant. und latissimus an 
der Seitenwand des Thorax herab. Eine A, Oircumflexa SOaptdae schlägt 
sich, medianwärts vom M. anconeus long., auf die Rückseite, sendet den 
Mm. anconeus, teres min. und maj. und dem hinteren Rande des Deltoideus 
Zweige und vertheilt ihre Endäste in der Fossa subscapularis und in der 
Fossa infraspinata, in der sie mit der A. transversa scapulae ein weitläufiges 
Netz bildet. 



e. Brachialis (ii). 

Nach dem Austritt aus der Achselgrube liegt die Arterie der oberen 
Extremität, die nunmehr Brachialis genannt wird, mit zwei begleitenden 
Venen und dem N. medianus an der medialen Seite des M. biceps vor dem 
iJig. intermusculare mediale. Gegen die Ellenbogenbeuge folgt sie dem 
Rande des M. biceps auf dem M. brachialis int zur Mittellinie des Arms 
und gelangt unter der oberflächlichen Sehne des Biceps in die abwärts zu- 
gespitzte Grube zwischen den Mm. bracbioradialis und pronator teres, in 
welcher sie sich in ihre Endäste spaltet. 

Ihre coUateralen Aeste sind, neben einer grösseren oder geringeren 
Zahl kurzer Muskelzweige: 
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Aa. brachialis, radialis. 



CXCIX, 2. 



1. Ä. Collateralis radialis Sup. 

Auf der vorderen Fl&che des Armbeins in transyersaler Richtniig Eur 
Insertion des M. deltoidens. 



2. A. profunda hrachü (iy). 

Wendet sich mit dem N. radialis auf die Rückseite des Anns in die 
Lücke zwischen den Mm. anconens long, and int., giebt rücklanfende Zweige 
dem ersten dieser Muskeln und serfallt dann in swei Aeste, A. Cdflaieralis 
media und CoVaterciis radiaüs inf. Die erste geht in der Substanz des 
M. anconeus int. abw&rts zum Rete cubitale (s. n.); die andere tritt unter 
dem unteren Rande des M. anconeus br. herror und geht an der Rückseite 
des Arms über den lateralen Epicondylus hinweg zum Unterarm. Giebt in 
der Regel die A. nutritia des Armbeins ab. 

3. A. Odttaierailis tünaris 8up. (nr— t). 

Entspringt in fast gleicher Höhe mit der Profunda brachii, giebt auf- 
steigende Aeste zum M. anconeus longus und eine Anzahl absteigender 
Aeste, die zum Theil hinter dem Lig. intermusculare im M. anconeus int. 
enden. 

4. A. GaOatercHis UÜnaris inf. (t). 

Geht über dem medialen Epicondylus rechtwinklig aus der A. brachia- 
lis hervor und theilt sich sogleich in auf- und absteigende Aeste zu den 
Mm. brachialis int. und pronator teres und einen auf die hintere Flache des 
Arms übertretenden Gelenkast. 



CCXK, 2. 



CC, 1. 



J. Radialis (iy). 

Der oberflächlichere der beiden Theilungs&ste der A. brachialis verläuft 
über der oberflächlichen Schichte der Beugemuskeln zum Handgelenk, wird 
aber bis zum unteren Drittel des Unterarms vom Bauch der Radialmuskeln, 
namentlich des Brachioradialis gedeckt, den die Fascie auf der Yorderfläche 
des Unterarms festhält. Ueber dem Handgelenk ist die Arterie, zwischen 
der Sehne desM. radialis int und den vereinigten Sehnen der Mm. abductor 
pollicis longus und eztensor poU. brev. nur von Haut und Fascie bedeckt 
und vom Knochen nur durch die Insertion des M. pronator quadrat ge- 
schieden. 

Unter den beiden letztgenannten Daumenmuskelsehnen, unmittelbar auf 
der Kapsel des Handgelenks, wendet sich die Radialis auf den Rücken der 
Hand, auf welchem sie abwärts verläuft bis zu dem Winkel, den die Basen 
der beiden ersten Mittelhandknochen mit einander bilden. In diesem Win- 
kel, zwischen den Köpfen des M. interosseus ext. primus, kehrt sie in die 
Hohlhand zurück, wo sie sich in ihre Endäste theilt. 




A. radialis. D65 

Kurze Muskeläste entspringen auB der Radialis in grosser Zahl während 
ihres ganzen Yerlaofs am Unterarm. GoUaterale Aeste Ton einiger Bedeu- 
tung giebt sie nur am oberen und unteren Ende ab. 

1. A. recurrens radialis (y). CXCax, 2. 

Geht unter dem EUenbogengelenk aus dem radialen Rande der Arterie 
hervor und im Bogen aufwärts; sendet Aeste zum M. supinator, den Radial- 
muakeln und dem Rete cubitale. 

2. A. Oarpea Völaris (rad.). 

Längs dem unteren Rande des M. pronator quadrat. den gleichnamigen 
Aesten der Ulnaris entgegen zur Bildung des Rete carpeum volare. 

8. A. metacarpea Molaris aUblimis (rad.). 

Ein Zweig von wechselnder, doch in der Regel geringer Stärke, der 
entweder mit dem gleichnamigen Zweig der Ulnaris den Arcus Yolaria snbli- 
mis bildet oder sich in den Muskeln des Daumenballens verliert 

4. A. Oarpea djDrsalis (rad.). 

Aus dem über dem Handrücken verlaufenden Stück der Radialis aum 
Rete carpeum dorsale. 

5. Aa. mäacarpeae dorsales (rad.). OC, i. 

Drei einzelne oder gemeinschaftlich ebenfalls aus dem Dorsaltheil der 
Radialis entspringende Arterien, welche an der Rückseite der beiden Ränder 
des ersten und des radialen Randes des zweiten Mittelhandknochens und 
den entsprechenden Fingerrändem herablaufen. 

Die Endäste der in die Hohlhand zurückgekehrten Radialis sind: 

I. A. digitalis camm. völaris prima (dc^)^). CC, 2. 

Spaltet sich unter dem Daumenballen, dem er Zweige giebt, in drei 
Zweige zu den beiden Rändern des Daumens und dem Daumenrande des 
Zeigefingers, die sich Übrigens wie die Arterien aus dem Arcus volaris subL 
verhalten. 

II. A. mäaoarpea Völaris pro/, (rad). 

Tritt mit dem gleichnamigen schwächeren Aste der Ulnaris zum Arcus 
volar, prof. zusammen (s. u.). 



1) A. princeps pöUicis k indicts. 



266 A. ulnaris. 



IL XTinaris (iii)i)- 

Begiebt rieh Yom ünpmng an onter die Masso der oberfiächlicben 
BeagemuskelD und ist such noch am Handgelenk Yon der Sehne des M. ul- 
naris int. bedeckt An der medialen Seite des Erbsenbeins gebt sie in einem 
Canalf den das lig. carpi oomm« mit dem Lig. carpi Yolare propr. begrenzt 
XLV, 1. {cc^)t Bur Hand und spaltet rieh in swei im Bogen radial wärts verlaufende 

Endäste. 

Gleich der Radialis sendet rie eine Annahl kurzer Aeste vorsugsweise 
SU den Beugemuskeln, ansehnlichere Aeste aber nur am oberen und unteren 
Ende aus. Es sind die folgenden: 

1. Ä. Recurrens tünaris (y)« 

CZCIX, 8. Theilt sich vom Ursprung an oder bald nach demselben in einen Tor- 

deren und hinteren Ast; der vordere geht in der Furche s wischen den 
Mm. brachialis int und pronator teres der A. collateralis uln. sup. entgegen; 
der hintere wendet rieb durch die Lücke swischen den Ursprüngen des 
M. ulnaris int zur Rückseite und zum Rete cubitale. 

• 
2. A. inierossea (antibrachn) COmm. (iy). 

Theilt sich, nachdem si^ zwischen den Mm. flexor dig. proü und flezor 
polL long, auf das Lig. interosseum gelangt ist, in zwei Aeste, eine A. inttV' 
ossea past.^ die das Ligament durchbohrt und die A, Jnierossea recurrens 
aufwärts zum Rete cubitale sendet, und eine A, Interossea Ani^ die auf der 
Vorderfläche des Ligaments zum Handgelenk berabläuft Aus ihr, zuweilen 
auch aus dem Stamm der Ulnaris entspringt die A. mediana^ in der Regel 
ein dünner, den N. medianus begleitender Zweig, der aber ausnahmsweise 
die Stärke der normalen Arterien des Vorderarms erreichen und sich an der 
Bildung des Arcus volaris superfic. betheiligen kann. Unter dem oberen 
Rande des M. pronator quadrat theilt rieh die Interossea ant in zwei Aeste, 
Yon denen der stärkere, A. ij^tcrossea An/, dorsalis^ auf die hintere Fläche 
des Lig. inteross. übertritt und das Rete carpeum dorsale bilden bilit Der 
dünne vordere Zweig, A, interossea BaU. Volaris^ verliert sich im Rete car- 
peum volare. 

8. Aa. Oarpeae Volares (uZfk). 

Zwri bis drei feine transversale Aeste, die an der Bildung des Rete 
oarpenm volare Theil nehmen. 



^) A. eubitaUs. 




Fingernenren. 307 



Fingernerven. 

AuB der Yorhergehenden Beschreibung ergiebt sich, dasB jeder Finger CCLXXII, 2. 
Tier Nerven erbält, die an den Rändern derselben, je zwei st&rkere (t;) an 
der Volar-, zwei feinere (d) an der Dorsalfläche hinziehen. Aber nur am 
Daumen erstrecken sich die dorsalen Nerven bis in das Nagelglied; an den 
übrigen Fingern enden sie an der Mittelphalange und wird die Endphalange 
von Zweigen der volaren Nerven auch an der Rückseite versorgt Feinere, 
bier und dort anastomosirende Aeste kommen schon an den beiden ersten 
Gliedern aus den volaren Stämmen und wenden sich theils zur Yorderfläche, 
theils zum Seitenrande der Finger. Die dichteste Verzweigung findet sich 
in der Volarfläche der Fingerspitze; geflechtartige Verbindungen der ein- 
ander entgegenkommenden Aeste finden aber erst im Gewebe der Cutis, als 
sogenannte Endplexus, statt. Die Schnelligkeit, womit sich nach Verletzungen 
der Hand- und Fingernerven die Sensibilität in den anfangs anästhetischen 
Theilen wiederherstellt, macht es wahrscheinlich, dass in den Anastomo- 
sen der Nervenstämme und Zweige die Fasern sich gegen einander austau- 
schen, so dasB jede Hautstelle ihre sensibeln Fasern aus verschiedenen Quellen 
bezieht. 

An den Fingerspitzen enden die Primitivfasern in Tastkörperchen ; von 
den Nervenstämmen der Hohlhand und der Finger zweigen sich Fasern ab, 
die in pacinische Eörperchen eintreten. 



Folgt eine Uebersicht der Verbreitung der Aeste des Plexus brachialis 
in Muskeln und Haut: 

Von den Brustmuskeln erhalten der Subclavius und Serrat. ant. je 
einen eigenen Nerven, Pectoralis maj. und minor werden von den Nn. tho- 
rac. antt. versorgt. Supra- und infraspinat. beziehen ihre Aste vom N. su- 
prascapularis, Teres minor und Deltoideus vom N. axillaris, Subscapularis, 
Teres mig. und Latissimus dorsi von den Nn. subscapulares. Die Muscu- 
latur der Beugeseite des Oberarms versieht der N. cutaneus lateralis, die 
Musculatur der Streckseite der N. radialis. Am Unterarm führt den Mus- 
keln der Beugeseite der N. median. Aeste zu, den Ulnaris int. und den me- 
dialen Theil des Flexor digit. prof. ausgenommen, die ihre Nerven vom Ul- 
naris empfangen. Der Musculatur der Räck- und Radialseite ist der N. 
radialis bestimmt. In der Hand werden die Muskeln des Daumenballens 
mit Ausnahme des Adductor und die zwei bis drei ersten Lumbricales vom 
N. medianus, alle übrigen Muskeln vom N. ulnaris innervirt. 

Von der Vertheilung der Hautnerven sollen die schematischen Figuren 
auf folgender Seite ein ungefähres Bild geben. 



Mn. dorsales. Plexus cruralis. 3G9 



IIL Nn. dorsales I— XIL 

Die Rücken&ste derselben zerfallen durchg&ngig in zwei Zweige, 
▼on denen an den sieben bis acht oberen Dorsalnerven der laterale, an den CCLXXV, 2. 
▼ier bis fünf unteren der mediale der stärkere ist. Yen den oberen liefert 
der mediale, Yon den unteren der laterale Zweig die die Muskeln perfori- 
renden Hautnerren. 

Von den vorderen Aesten, Hn InterOostales ^ ist, wie oben (S. 362) 
augegeben, der des ersten Dorsalnerven an der Bildung des Plexus bracbialis 
betheiligt und giebt nur einen feinen Zweig in den ersten Intercostalraum ; 
der zwölfte R. intercostalis verläuft am unteren Rande der zwölften Rippe. 
Im Uebrigen gleichen die Rr. intercostales einander darin, dass sie nach 
Abgabe des R. communicans (s. Sympath.) und feiner Aeste zu den Mm. CCLXXV, l. 
transv. thoracis post. und serrati postt. zwischen die Intercostalmuskeln 
treten. Sie theilen sich meistens in zwei Aeste, welche längs den Rändern 
der beiden, den Intercostalraum begrenzenden Rippen bis zum Brustbein 
verlaufen. Sie geben motorische Zweige den Intercostalmuskeln, dem Transv. 
thoracis ant. und dem oberen Theil der Bauchmuskeln und versorgen die 
Haut des Thorax mit sensibeln Nerven , die in zwei Reihen nach aussen 
treten. Die Br. perforantes laterales durchbohren die Brustwand zwischen CCLXXIV. 
den Zacken des Serrat. ant. und weiter unten des Latissimus dorsi; der CCLXXV, l, 
zweite trägt in der oben (S. 363) geschilderten Weise zur Bildung des N.cu- 
taneus medialis der oberen Extremität bei; die nächstfolgenden verbreiten 
sich in der Haut und in der Substanz der Mamma; die untersten geben 
den Zacken des Obliq. abdom. ext. je einen motorischen Zweig. 

Die Br. perforantes B/ntt, sind die vorderen Enden der Interoostalner- CCLXXIV. 
ven; die oberen begeben sich zur Haut, indem sie längs dem Steruum die 
Ursprünge des Pectoralis major durchsetzen; die unteren dringen vom la- 
teralen Rande her in die Scheide des Rectus und zwischen den Bündeln 
dieses Muskels zum vorderen Blatt seiner Scheide und endlich durch das- 
selbe zur Haut. 



IV. Nn. lumbales I— IV. Plexus cruralis i). 

Die hinteren Aeste dieser Nerven werden allmälig dünner, so dass der 
letzte die Haut nicht mehr erreicht. Die Hautnerven der Gesässgegend, 
Nn, subcutanei glutei, stammen aus abwärts gerichteten Zweigen der drei 
oberen Lumbalnerven. 

Die vorderen Aeste nehmen dagegen von oben nach unten an Stärke CCLXXVI, 1. 
zu; sie treten mit einander in Verbindung durch einfache Anastomosen, 
welche, wie die Wurzeln des Plexus, zwischen dem medialen und lateralen 
Kopfe des Psoas maj. liegen und so entspringen auch die peripherischen 
Aeste des Plexus innerhalb dieses Muskels und treten, insofern sie nicht in 



1) PI lumhalis. 

Boale, GmodriM der Anatomie. 2-^ 
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Kurze Nerven des Plexus cruralis. 



CCLXXVI, 1. demselben enden (*), Bwischen dessen Bündeln ond durch dessen Fasele 
hervor. 



a« Kurse Nerven. 

Ich stelle unter dieser üeberschrift, wie beim Plexus brachialis, die 
Nerven zasammen, die sich vorzugsweise am Gärtel der Extremit&t ver- 
breiten. Sie sind zugleich die oberflächlichen, und zeichnen sich durch 
ihre, im Yerh&ltniss zur L&nge, auffallende Feinheit aus. Sie variiren viel- 
fach in Ursprung und Zahl und die folgende Aufzählung stellt vielleicht 
nicht die häufigste, wohl aber die regelmässigste Anordnung dar, aufweiche 
sich die Varietäten leicht zurückführen lassen. 



CCLXXVI, 1. 
2. 



1. N. ilUhJlypogasiricus. 

Die directe Fortsetzung des ersten Lumbalnerven, zieht lateral-ab- 
wärts gegen den oberen Beckenrand, durchbohrt die Ursprungssehne des 
Transv. abdom. und endet in Muskel- und Hautästen. 



CCLXXIV. 



2. N. ßiO'inguinalis^ 

Von der Schleife des ersten und zweiten oder vom zweiten Lumbal- 
nerven, dem vorigen parallel zur Gegend der Spina iliaca ant. sup. Theilt 
sich in zwei Aeste, von denen der Eine direct vorwärts zur Haut der Hüfte 
tritt, der andere längs dem Schenkelbogen und durch den äusseren Leisten- 
ring oder den medialen Pfeiler desselben den Mens veneris erreicht. 



8. N, luinb(hinguinälis. 

CCLXXVI, 2. Geht aus dem zweiten Lumbalnerven oder aus der Schleife zum dritten 

hervor, läuft auf dem Psoas herab und yerlässt unter dem Schenkelbogen 
die Bauchhöhle, um sich, spitzwinklig getheilt, in der Haut der vorderen 
Fläche des Oberschenkels zu verzweigen. 

4. N, Spermaiicus ext, ^). 

Vom ersten oder zweiten Lumbalnerven oder yon der Schleife zwischen 
beiden; kreuzt die Schenkelgefässe unter spitzem Winkel und g^ebt einen 
CCLXXVI, 1. Ast der A. cruralis (**); legt sich an den Samenstrang (dasLig. uteri teres) 
und begiebt sich mit ihm zum Scrotum (den Labia majora) und der angren- 
zenden Schenkelfläche. 



*) Ent«ipringt häufig mit dem vorigen aus Einem Stamm, dem N, gmii<h 
en$rali8. 
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b. Iiange Kerren. 
1. N. Outanem fonoris lateral. 

Entspringt ans der Schleife des zweiten und dritten Lnmbalneryen, 
gebt auf oder nnter der Fascie des Iliacaa int. zur Spina iliaca ant. sap. 
und in einer eigenen von den Blättern des Lig. inguinale ext. (S. 85) 
gebildeten Scheide zur Yorderfiäche des Oberschenkels. Er durchbohrt 
die Fascie des Sartorius mit zwei oder drei Aesten, die sich an der hinte- CCLXXVII, i. 
ren und Seitenfläche des Schenkels bis zum Knie verbreiten. 

2. N. CTuralis. 

Der aus sämmtlichen Wurzeln des Plexus, vorzugsweise aus den un- CCLXXVI, 2. 
teren, zusammengesetzte Stamm zieht abgeplattet, 1 cm breit, über den Becken- 
rand an die Yorderfiäche des Schenkels, von der Fascia iliaca bedeckt 
und durch diese vom Schenkelring geschieden. Im Becken sendet er late- CCLXXVII, 1. 
ralwärts feine quere Aeste zum Iliacus int. und einen medialen queren Ast 
zum Pectineus. Beim Austritt aus dem Becken zerfällt er unmittelbar oder 
durch rasch wiederholte Theilung in seine zahlreichen, spitzwinklig diver- 
girenden Endäste. Es sind Haut- und Muskeläste: die Hautäste, Nn, cutü" 
nei anU. und mediales, verschieden an Zahl, je nach dem Verbreitungsgebiet 
des N. lumbo-inguinalis höher oder tiefer aus der Fascie hervortretend. 
Der medialste derselben {*) begleitet und umkreist atellenweise den Stamm 
der y. saphena; die lateral wärts sich anschliessenden, auf den Adductoren 
gelegenen Aeste biegen oberhalb, zuweilen Einer unterhalb der Patella vor- 
wärts um zur Yorderfiäche des Kniegelenks. Von den vorderen Hautästen 
durchbohrt der Eine oder Andere den Sartorius und giebt ihm zugleich 
einen motorischen Ast. Ein starker Ast, N. SSLphenus ^), verläuft in der 
Tiefe des Oberschenkels mit den Yasa cruralia, bleibt aber diesseits des 
Adductor magnus, wenn die Gefässstämme durch den Schlitz dieses Muskels 
in die Kniekehle eintreten, und setzt, die Fascie durchbrechend, seinen Weg 
mit der Y. saphena im subcutanen Bindegewebe der medialen Fläche des 
Unterschenkels bis zum medialen Fussrande fort» als Hautnerve dieser 
Region. 

Von den Muskelästen des Cruralis laufen die stärksten, dem lateralen 
Kopfe des Yastus bestimmten, in der von diesem Kopf bedeckten Rinne her- 
ab; die übrigen senken sich von der Vorderfläche her in ihre Muskeln ein. 

3. N, Obturatorius. 

Bezieht seine Fasern von allen Wurzeln des Plexus, vorzugsweise von CCLXXVl, 2. 
der dritten. Durchbohrt die Fascie des Psoas an dessen medialem Rande 
und geht längs dem oberen Rande- der Seit«nwand des unteren Beckens 
über den Yasa obturatoria zu dem gleichnamigen Canal. 



>) N, aaph. major. 

24* 
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CCLXXVI, 2. Beim Durchtritt durch denselben spaltet er sich in zwei Aeste. Ein 

tiefer Ast giebt dem Obturator ext. Zweige und yerliert sich im Addactor 
minimus und magnus; der oberflächliche Ast theilt sich in drei oder lier 
Zweige für die übrigen Adductoren mit Einschloss des Pectineus und Gra- 
cilis und giebt einen Hautnerven (*) ab, der vor dem Gracilia zum Knie 
herabläuft. 



V. N. lumbalis V. Nn. sacrales. I— V. 

Plexus sacralisO- 

Die feinen hinteren Aeste dieser Nerven bilden, aus denForr. saera- 
lia hervortretend, ein weitläufiges Geflecht, dessen Aeste in der Haut des 
CCLXXVIII, 1. Gesässes ausstrahlen. Die vorderen treten zum Plexus sacralis zusammen, 
nachdem der fünfte Lumbainerve einen absteigenden Strang vom vierten 
aufgenommen, der letzte Sacralnerve einen Zweig an den N. coccygens ab- 
gegeben hat. 

Die Wurzeln des Plexus sacralis nehmen von oben nach unten erst 
langsam, dann rasch an Stärke ab; sie convergiren gegen die Inciflora 
ischiadica maj. und vereinigen sich zu einer durchbrochenen Platte, die sich 
geradezu in den Hauptast des Plexus, den N. ischiad., fortsetzt. Aus den 
Wurzeln des Plexus entspringen noch innerhalb des Beckens kurze Zweige 
zum M. pyriformis, zur innersten Lage der Perinealmuskeln und zu den 
Beckeneingeweiden (Nn, haemorrh. medii, resicäles inff.^ rctginales). Die 
aus dem Becken hervortretenden Aeste theilen wir in demselben Sinne, wie 
die Aeste der Plexus brachial, und lumbalis, in kurze und lange. 



a. Kurze Nerven. 
ccLXXvm,2. 1. N. gttäeus Sup. 

Entspringt mit zwei Wurzeln von dem letzten Lumbal- und dem ober- 
sten Sacralnerven, wendet sich um den oberen Rand der Incisura ischiad. 
maj. nach aussen und zieht zwischen den Mm. glutei med. und minimoe, 
denen er Aeste giebt, gerade seitwärts zum Tensor fasciae. 

2. JV; gtuteus Inf. 

Entsteht mit mehreren Wurzeln aus dem ersten bis dritten Sacral- 
nerven, sendet dem Obturator int. einen Ast (der auch zuweilen selbständig 
aus dem Plexus oder aus demN. ischiad. entsteht) und strahlt mit aufwärts 
um den Rand des Pyriformis umbiegenden und mit abwärts gerichteten 
Zweigen in den Gluteus maximus aus. 



*) Plexus ischiadicm und pudendalis. 
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3. N. pudendO'haemofYhaidaJis. 

Selten ein einfacher Strang, meist ein plattes engmaschiges Nerven- 
gefleeht, in welchem sich ein Ast des zweiten, der untere Ast des dritten 
Sacralnenren und der vierte Sacralnerve nach Aufnahme eines Theils des 
fünften vereinigen. Er verlftsst mit der A. pudenda comm. die Beckenh^e 
über dem Lig. sacrospinosum, um vor dem Lig. sacrotuberosum an die in- 
nere Fläche der Beckenwand zurückzukehren. 

Aus diesem Geflecht gehen nach einander, von hinten nach vom ge- 
zählt, hervor: 

1. N, llaemorrhaid, Oxt., mit spitzwinklig divergirenden Fasern zur 
Haut und Musculatur der Aftergegend. 

2. N. pSrineuSf sendet einen Ast lateralwärts zum Ursprünge der Mm. 
ischiocavemos. und transv. perin« superfic^ und zerfällt sodann in oberfläch- 
liche und tiefe Zweige. Die oberflächlichen breiten sich in der Haut der 
Perinealgegend und in der hinteren Wand des Scrotum (im hinteren Theil 
der Labia majora) als Nn, Scrotälea posii. (JäbiaUs postt.) aus; die tiefen 
verlaufen zwischen Bündebi des M. transv. perin. superfic. zur vorderen 
Spitze desSphincter ani und zum Bulbocavemopus, die sie zum Theil durch- 
setzen, um zur Schleimhaut der Uretra (und Vagina) vorzudringen. 

3. N. djorsälis Penis (ditoridis). Durchsetzt, in Begleitung der gleich- 
namigen Arterie, das Diaphragma urogenitale und tritt mit ihr, zur Seite 
des Lig. Suspensorium, auf die Rückenfläche des Penis (der Glitoris). Hier 
theilt er sich in zwei Aeste, einen stärkeren medialen, der geraden Wegs, 
in mehrere Aeste gespalten, zur Oberfläche derGlans vordringt, und einen 
lateralen, der seine feinen Aeste um die Seitenfläche des Gliedes abwärts 
in die Haut bis zum Präputium sendet. 

Im Diaphragma urogenitale schickt derN. dorsalis penis dem M. transv. 
perin. prof. feine Zweige und längs dem Rücken des Penis durchbohrt er 
die fibröse Hülle des C. cavemos. mit einigen Fädchen, die der Schleimhaut 
bestimmt scheinen. 

An den Endzweigen des N. dorsalis des Penis und der Glitoris kommen 
pacinische Körperchen vor. 



b. Lange Nerven. 
1. N. Cuiatieus post 

Entspringt ebenfalls geflechtartig an der hinteren Fläche des N. ischia- 
dicus; mediale Aeste desselben verzweigen sich in der Haut über dem Tuber 
ischii und am obersten Theil der inneren Schenkelfläche, daiiinter der N, 
pudend, long, tn/., der auf die laterale Fläche des Scrotum reicht; laterale 
Aeste, Nn. suhcutanei glutei inff»^ gehen um den unteren Rand des Gluteus 
max. aufwärts zur Haut des Gesässes. Der Stamm reicht, früher oder später 
spitzwinklig getheilt, an der hinteren Fläche des Oberschenkels bis zur 
Kniekehle, mit Einem Aste in Begleitung der Y. saphena parva bis zur Wade 
herab. 
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2. j^. iSChiadicus. 



CCLXXVIII, 2. Der Nerve, za welchem die grosse Mehrsabi der Fasern aller Wnrseln 

des Plexus sacr., die letzte ausgenommen, sich Yereinigen, Yerl&sst, 12 
bis 14 mm breit und 5 mm dick, unter dem M. pyriformis das Becken 
und zieht ungefähr mitten zwischen Trochanter und Sitzbeinhöcker ge- 
rade herab. Gewöhnlich in der Mitte des Oberschenkels spaltet er sich 
in seine Endäste, die Nn. peroneus und iibiälis. Doch ist die Spaltung nur 
ein Divergiren der beiden Aeste, die schon gesondert aus dem Plexus her- 
vorgehen, oft auch von Anfang an geschieden neben einander laufen. 

Aus dem Anfang des Stammes entspringen zuweilen die Nerven zum 
Obturator int. und Quadrat, femoris. Die Nerven zu den Muskeln der hin* 
teren Fläche des Oberschenkels gehen nebst einem Ast zum Adductor mag- 

CCLXXIX, 1. nus, wenn auch oben, doch schon von dem getheilten Stamme ab und zwar 
Bämmtlich vom N, tibiälis, den motorischen Ast des kurzen Kopfs des Biceps 
allein ausgenommen, der aus dem, dem N. pO]*oneu8 entsprechenden Theil 
stammt. Dieser giebt femer einen im Verhältniss zu seiner Länge sehr 
feinen Ast, N. SLrticuiaris ffenu Sup.^ ab, der sich in der lateralen Wand 
der Kapsel des Kniegelenks verbreitet. Reicht der N. cutaneus fem. posi 
nicht über das Knie hinaus, so übernimmt die Versorgung der hinteren 
Fläche des Unterschenkels ein vom Peronealtheil des Ischiadicus ausgehen- 
der N, Cutaneus cruris post, JXledius. 

Von da an, wo die Nn. peroneus und tibialis auseinanderweichen« stellt 
der letztere, stärkere Nerve die Fortsetzung des Stammes dar und läuft 
durch die Mitte der Kniekehle hinter denGefässen gerade abwarte, während 
der N. peroneus sich gegen das Köpfchen der Fibula und unter dem Ur- 
sprung des M. peroneus long, auf die Yorderfläche des Unterschenkels 
wendet. 

Der N. peroneus giebt auf dem Wege zum M. peroneus long, einen Ast 
zur Kapsel des Kniegelenks, N, aHicularis genu inf,, und den N. Communkans 
pOroneus ab , welcher in Gemeinschaft mit dem entsprechenden Aste des 
N. tibialis dem lateralen Fussrande zustrebt. Beim Eintritt in den M. peron. 
long, zerfallt der N. peron. in zwei Endäste von ungefllhr gleichem Kali- 

CCLXXIX, 2. ber, einen oberflächlichen und einen tiefen. Der N. peron. superfic {per^ 
giebt hoch oben die Aeste für die Mm. peron. long, und br. ab und läuft 
alsdann, allmälig der Oberfläche sich nähernd und schliesslich die Fascie 
durchbohrend, zum Fuss herab. Auf dem Fussrücken endet er mit zwei 
Aesten, einem medialen, der längs dem Grosszehenrande verläuft und 
mit dem N. saphenus zusammenfliesst, und einem lateralen, der mit drei 
Aesten, die sich abermals gabelig theilen, die Rückseiten der einander zu- 
gewandten Ränder der zweiten bis fünften Zehe versorgt. Der N.p€ron.prof, 
(per") ist der Muskelnerve der Vorderseite des Unterschenkels; den Exten- 
soren der Zehen und dem M. tibialis ant. Aeste sendend, geht er länga 
dem letztgenannten Muskel und vor den Vasa tibialia antt. auf dem Lig. 
interosseum herab und theilt sich auf dem Knöchelgelenk in zwei Zweige, 
von denen der laterale die Muskeln des Fussrückens innervirt, der mediale 
in der Flucht des Stammes gegen die Zehen vor- und in die Lücke« die der 
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Peron. Baperficialis gelassen hat, eindringt, um den einander zugewandten 
Rändern der grossen und zweiten Zehe ihre dorsalen Aeste zu ertheilen. 

Aus dem N. iibialis stammen im oberen Theil der Kniekehle Nerven 
zur Gelenkkapsel und zu den Wadenmuskeln mit Einschluss des M. plan- 
taris, sodann der dem Communicans peronei entsprechende Hautnerye, N. CCLXXIX, l. 
Oonnnumcans tUbialis, Dieser läuft auf dem Sehnenstreifen, der die Köpfe 
des Gastrocnemius trennt, zuweilen in einem fibrösen Canal eingeschlossen, 
gegen den lateralen Rand der Achillessehne herab, nimmt den Communi- 
cans peronei oder einen Zweig desselben auf, wendet sich unter dem late- 
ralen Knöchel im Bogen vorwärts, versieht die Ferse mit Hautasten und 
zieht am Fussrande hin bis zum Endgliede der fünften Zehe und weiter 
auf den Fussrücken, um mangelnde Zweige des lateralen Endastes des N. 
peron. superfic. zu vertreten. 

Von dem Zweige des N. tibialis, der im M. popliteus endet, entspringt 
der i\r. liffamenti interossei^ welcher zwischen den Lamellen des Lig. inter- cclxxx, 1. 
OBseum und zuletzt auf dessen hinterer Fläche abwärts läuft und den Ar- 
terien und dem Ligament feine Zweige sendet. 

Unter dem Sehnenbogen, von welchem die Fasern des Soleus zwischen 
Tibia und Fibula entspringen, geht der N. tibialis in die Tiefe und mit 
der A. tibialis post. zum medialen Knöchel. Am Unterschenkel giebt er 
die Nerven zu den tiefen Beugemuskeln, an der Ferse den N. Cutaneus 
plantaris proprius ab und theilt sich dann in zwei Aeste von nahezu glei- 
cher Stärke, die Nn. plantares ntedialis und lateralis. 

Der N, plantaris XUedialis läuft am medialen Rande des Flexor dig. CCLXXX^ 2. 
br. vorwärts, versieht diesen Muskel und die Muskeln des Grosszehen- 
ballens und endet in zwei Aeste, einen für den medialen Rand der grossen 
Zehe, der zugleich einen oder zwei Lumbricales versorgt, und einen zunächst 
in drei Nn. digitales comm, und dann wiederholt gabelförmig getheilten Ast 
f&r die Zehenränder vom lateralen der grossen Zehe bis zum medialen der 
vierten. 

Der N, plantaris lateralis^ der sich mit den gleichnamigen GefUssen 
über dem Flexor digit. br. lateral wärts wendet, sendet einen Zweig dem 
Abductor dig. quinti und Einen dem Caput plantare des Flexor dig. comm. 
long, und spaltet sich in drei in verschiedener Weise combinirte Aeste, den 
N. digit comm, quartuSj den lateralen Randnerven der fünften Zehe, und 
einen den tiefen Muskeln der Fusssohle bestimmten Ast, der sich bis zu 
den beiden Köpfen des Adductor und zum lateralen Kopf des Flexor hal- 
lucis erstreckt. Von dem Einen oder anderen dieser drei Nerven kommen 
die motorischen Aeste der lateralen Lumbricales und des Flexor und Op- 
ponens dig. quinti. Aus allen entspringen Uautnerven der Fusssohle, die 
zahlreichsten aus dem lateralen Randnerven der kleinen Zehe und aus einer 
Bchleifenförmigen Anastomose zwischen dem dritten und vierten N. digitalis 
comm. an der unteren Fläche des Flexor digit. br. 

In ihrem weiteren Verlauf verhalten sich die dorsalen und plantaren 
Randnerven der Zehen, wie die entsprechenden Fingemerven. Pacinische 
Körperchen finden sich am reichlichsten an den Rändern der Fusssohle, am 
BaUen und in den Winkeln zwischen den Zehen. 
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Hautner veu der unteren Extremität. 



Fig. 2. 
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Plexus coccygeas. N. sympath. 877 

Stellen wir übersichtlich die Beziehung der Nerven der unteren Extre- 
mität SU den Muskeln zusammen, so ergiebt sich Folgendes: Die Muskeln 
der Yorderfiftche des Beckens und des Oberschenkels erhalten, mit Aus- 
nahme des M. tensor fasciae, den der N. gluteus sup. versorgt, ihre motori- 
schen Aeste vom N. cruralis. Von den Äusseren oder hinteren Hüftmuskeln 
beziehen ihre motorischen Aeste: der M. gluteus maximus vom N. gluteus 
inf^ die Mm. gluteus medius und minimus vomN. gluteus sup., derM. pyri- 
formis von einem directen Aste des Plexus ischiad., zuweilen auch vom N. 
gluteus sup., der M. obturator int. direct vom Plexus ischiadicus oder vom 
N. gluteus inf. oder vom N. pudendo-haemorrhoid. oder vom Stamme dss 
N. ischiadicus, der M. obturator ext. vomN. obturatorius. Den M. quadrat. 
femoris und die Muskeln der Beugeseite des Oberschenkels versieht der N. 
ischiadicus. Die Zweige zur Musculatur der Adductoren des Oberschenkels 
mit Einschluss desM. gracilis stammen aus demN. obturatorius; doch wird 
der M. pectineus auch, und zuweilen ausschliesslich, vom N. cruralis, der 
M. adductor magnus auch vom N. ischiadicus innervirt 

Der N. peroneus versorgt am Unterschenkel die Muskeln der Yorder- 
und Peronealseite, am Fuss die kurzen Streckmuskeln und einen oder einige 
Mm. interossei dorsales, vom ersten an ; den Muskeln der Rückseite des Unter- 
schenkels und der Fusssohle nebst den übrigen Mm. interossei liefert derN. 
tibialis ihre motorischen Aeste. 

Ein Bild der Yertheilung der Hautnerven geben die nebenstehenden 
Figuren. 

VL N. und Plexus coccygeus. 

Der Plexus coccygeus setzt sich zusammen aus dem unteren Zweig 
des vorderen Astes des fünften Sacralnerven und dem vorderen Ast des N. 
coccygeus. Aus dem Winkel, in welchem sie zusammentreffen, geht ein 
verhältnissmftssig starker Nerve auf die Rückseite des Steissbeins, nimmt 
hier den hinteren Ast des N. coccygeus auf und zerfallt strahlig in F&den, 
welche in der die Spitze, des Steissbeins bedeckenden Haut endigen. 



C. N. sympathicus. 
a. Grenzstrang. 

Der Grenzstrang des Sympathicus besteht aus der Kette der Grenzgang- 
lien und den dieselben verbindenden , einfachen oder getheilten Nerven- 
strängen. 

Wir betrachten ihn als eine Art Centrum des sympathischen (organi- 
schen oder vegetativen) Nervensystems, das von den cerebrospinalen Nerven 
seine Wurzeln, die Rr. communicantes, empfängt und dafür peripherische 
Aeste, vorzugsweise an Gefässe und Eingeweide, aussendet. Es ist ein 
symmetrischer, verticaler, von gangliösen Anschwellungen unterbrochenert CCLXXXI, l. 
ziemlich weisser Nervenstrang, jederseits vor den Querfortsätzen oder auf 
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der Vorderflftche der Wirbelkfirper gelegen. Die Zahl der Wnneln, wie 
der Ganglien, die siah regelmkaig An den Eintrittsstellen der Voiwda 
finden, entspricbt im Allgemeinen der Zahl der Spin als erren ; Ansnshmwi 
von dieser Regel erkl&ren sich Ans der Venchmelanng benAchb«rter Gang- 
lien ; dafür sprechen die anf swei oder drei redacirten Ganglien der Hob- 
gegend, die durch ihre GrAsae und durch die Convergens einer Aniahl tu 
Wurzeln gegen das oombinirte Ganglion sich stuseichnen. 

Ob der GreniBtrang auch in dem 8tane Centralorgan genannt an werden 
verdiene, dose die Nerzenzellen desselben FsBem den Ursprung geben, die 
in, den peripheriBchen Aesten zur Peripherie oder gar in denWnneln gegen 
das Rückenmark nnd Gehirn verlaufen, ist eine offene Frage, deren ich 
bereits an einer früheren Stelle (S. 304) gedachte. Zwar sieht man einen 
kleinen Theil der Fasern dee R. communicane, wenn man sie vom Grens- 
Strang gegen die IntereoBtalnerren verfolgt, in den letzteren gegen die 
Peripherie umbiegen and von diesen kann man niobt nmhin, ononneh' 
men, daas sie aae dem Grenzstrang in die Cerebrospioaloerven fibergehen, 
um sich mit ihnen, vielleicht als Gefässnerven , in den ftuaseren Kfirpcr- 
theilen zu verbreiten. Doch bleibt et 
immer ungewiss, ohne nicht dun Grenr 
sträng durch andere, hShere oder tie- 
fere Rr. communicantes aas dem Rücken- 
mark lugefahrt seien. Unaweifelhaft 
lassen sich Fasern aus dem Rückenmark 
durch die Wurzeln nnd zwar durch vor- 
dere nnd hintere in den Grenasttong 
nnd durch diesen in die peripheriscb«B 
Nerven desselben verfolgen nnd Thst- 
sschen der vergleichenden Anatomie wie 
der Pbfeiologie machen e« wahrschnn- 
lieh, daas der Grenzitrang selbst, gcmin 
dem nebenstehenden Schema, neh aoi 
Fasern zusammensetst , die naoh den 
Eintritt in denselben eine Strecke weit 
in verticaler Richtung verlaufen, bevor 
sie ihn als peripherische Aest« wieder 
verlassen. In der Regel ist der VerUef 
im Grenzstrang ein absteigender; darauf 
ist zu eohUesBen , wenn die Reisnng 
einer cerebrospinalen Wurzel sich anf 
einen tiefer austretenden Eiogeweide- 
nerven flbertr&gt. Aber es giebt Au- 
nahmen , welche die Regel erliotera 
(6,5'), wie wenn z.B. die BTmpalhiAchen 
Fasern, welche die Pupille erweitem und ihr Centrum im Cervicaltheü in 
Rückenmarks haben , in den Rr. communicantes unterer Halsnerven uach- 
gewieeen werden. 

Der Grenz Strang beginnt vor dem Querfortsatz des zweiten oder diittro 
Ualawirbela hinter der Carotis int mit dem Ggl. cervicale supr-, einer plat- 
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ten y BpindelfSrmigeii , in der Regel etwa 2 cm langen AnBohwellung« Ihre 
obere Spitze, deren Abstand vom Eingang des Gan« carot. 2 bis 3 cm 
misst, setzt sich in Fäden fort, welcbe mit Himnerren Yerbindangen ein- 
geben, anf deren Bedentong icb zurückkomme. Der bintere Rand des Gang- 
lion nimmt Rr. communicantes der drei oder vier oberen CerricalnerTen auf, 
der Tordere giebt einer Anzabl peripberiscber Aeste den Ursprung. Aus 
der unteren Spitze gebt der Strang berror, der, gerade absteigend, die Ver- 
bindung des oberen mit dem unteren Cervicalganglion berstellt. Häufig, 
docb nicbt constant, ist dieser Strang durcb eine gangliöse Anscbwellung, 
Crgh Cerviaüe medium^ unterbrochen ; er ist mitunter you Anfang an oder CCLXXXIII, l. 
erst im weiteren Verlauf in zwei Fäden getbeilt, die in Form einer Scblinge ^) 
die A. subclaTia oder die A. vertebralis umfassen. Der einfacbe Strang, oder, 
wenn deren zwei sind, der stärkere läuft hinter der A. subclavia berab. 

Das Q-gh CeriiedU inf, ist pUtt, sternförmig wegen der nacb ver- 
scbiedenen Seiten Yon ihm ausstrahlenden Nerren; es liegt auf dem Gelenk 
des Köpfchens der ersten Rippe mit dem ersten Brustwirbel. Das erste Dor- 
Balganglion(&d^ befindet sich etwas weiter seitwärts auf dem oberen Rande 
des Köpfchens der zweiten Rippe und zeichnet sich vor den folgenden durch 
seine Grösse aus. Häufig verschmilzt es mit dem unteren Cervicalganglion. 
Die folgenden Dorsalganglien liegen auf den Köpfchen der Rippen, bis auf CCLXXXl, l. 
die beiden untersten, die an die Seitenfläche der Wirbelkörper herantreten* 
Die Lumbalganglien haben ihre Lage auf der Vorderfläche der Wirbel- 
körper, an der medialen Seite der Ursprungszacken des Psoas. Auf der 
inneren Fläche des Kreuzbeins läuft der Grenzstrang längs dem medialen 
Rande der Forr. sacralia antt. herab; die Ganglien sind unbedeutende spin- 
delförmige Anschwellungen des Grenzstrangs, deren Zahl oft hinter der 
Zahl der spinalen Nervenstämme zurückbleibt. Der Abschluss des Grens- 
strangs erfolgt gewöhnlich durch eine abwärts convexe, das letzte Ganglien- 
paar verbindende Schlinge, seltener durch ein unpaares Knötchen, Ggl, 
coccygeum^ in welchem die entsprechenden Fäden beider Seiten einander 
unter spitzem Winkel begegnen. Doch kann auch der Grenzstrang jeder 
Seite selbständig mit divergirenden peripherischen Aesten enden. 



b. Rr. communicantes. 

Sie zeigen, wie die Ganglien, das regelmässigste Verhalten am Brust- 
theil des Sympathicus. Sie gehen vom R intercostalis unter spitzem Win- CCLXXV, l. 
kel median-ab-vorwärts und senken sich in den lateralen Rand der nächst 
unteren Ganglien, selten in den Grenzstrang ober- oder unterhalb des 
Ganglion ein. Am Halse vertheilen sich, wie erwähnt, die Rr. communican- 
tes an die beiden Ganglien oder treten an den Grenzstrang zwischen den- 
selben. In der Lendengegend legen sie den langen Weg zwischen For. 
intervertebrale und Grenzstrang in transversaler und selbst in aufsteigen- 
der Richtung zurück. 



') Ansa Vieussenii, 
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NocH ehe sie den Grenzstrang erreichen, geben die Rr. commnnicanteB 
zahlreiche, meist sehr feine Aeste ab, die in dem Fett der Forr. interrerte- 
bralia geflechtartig anastomosiren , anch mit kleinen unbeständigen Gan- 
glien an den Knotenpunkten Tersehen sind. Ausje einem in die WirbelhöUe 
zurückkehrenden Fädchen in Verbindung mit einem Aestchen aufl dem In- 
tercostalnerven entsteht der N. sinuvertdMrcUis, der sich an die H&nte und 
Yenenplezus der Wirbelhöhle und an die Wirbel Tertheilt. 



c. Peripherische Aeste. 
1. KopftheiL 

Man begreift unter diesem Namen die aus der oberen Spitze des GgL 
cervicale supr. hervorgehenden, mit der Carotis aufw&rts, mit den Kopfasten 
derselben Torw&rts verlaufenden Zweige. Ein Theil dieser Zweige beglei- 
tet die Gef&sse zu Drüsen und anderen Organen, ein Theil geht Anastomoeen 
mit Himnerven ein. Wenn die anastomotischen Aeste hier ebenfaUa darch- 
g&ngig als peripherische aufgeführt werden, so liegt der Grund darin, daa 
bei den Verbindungen der Hirnnerven mit dem Sympathicua nicht, wie bei 
denen der Rückenmarksnerven, der Verlauf zur Unterscheidung von Wurzeln 
und peripherischen Aesten benutzt werden kann. Es l&sst sich, nach Ana- 
logie der Br. communicantes der Spinalnerven, nur vermuthen, dass einzelne 
der zwischen Hirnnerven und Ggl. cervicale supr. hinziehenden Nerven den 
Sympathicus Himnervenfasern zu peripherischer Verbreitung zufahren 
Insbesondere gleichen den Wurzeln des Sympathicus oder den Rr. eommn- 
nicantes die sogleich zu beschreibenden Verbindungsäste des Ggl. cervicale 
supr. mit den letzten Himnerven. 



a. Obere Aeste des Ggl. cervicale supr. 

Mit dem N. hypoglossus h&ngt das Ggl. cervicale supr. durch einen 

weissen Nervenzweig zusammen, der vom hinteren Rande der Spitze dee 

« Ganglion aufsteigt, mit den Nn. vagus und glossopharyng. durch einen 

CCLXXXI, 2. grauen Nerven, N. JugtdariSy der von der Spitze des Ganglion oder von 

CCLXXX1I,3. j^^ carot int entspringt und sich aufwärts in zwei Fäden zum GgL petro- 

sum und zum Ggl. jugulare spaltet Auch der Plexus gangliofbrmis des N. 

CCLXXX1I,3. vagus erhält zuweilen einen feinen Ast (*} vom Ggl. cerv. supr. 

Der N. Card. Int. geht aus der oberen Zuspitzung des GgL oervic 
supr. hervor und nimmt sich wie eine Fortsetzung des Grenzstrangs ans, von 
dem er sich aber durch die mehr gelatinöse Beschaffenheit unterscheidet Er 
CCLXXXII, 1. tritt in den carotischen Canal ein hinter der Carotis int und theilt sich ia 
zwei untereinander anastomosirende Aeste, die die Arterie mit einem weit* 
läufigen Geflecht, P^ext«^ carot, int, umgeben; aus ihm entspringen dieAest«, 
durch welche das Ggl. cervic. supr. mit dem Plexus tympan. oonununicirt 
Nn. Carotico-tympanicus uod petros. Prof. minor (S. 353) und der Ver- 
bludungsast mit dem Ggl. nasale, N. pctr. Prof, major. (S. 345). WeiUr 
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▼om, wo der N. abducens (VI) an der lateralen Wand der Carotis Tordber- 
^ebt, erb&lt ancb er einen grauen Ast aus dem Plexus oaroticus. 

Vom Ausgang des carotiscben Canals an wird das die Carotis umspin- 
nende Gefiecbt enger und. feiner und erb&lt den Namen eines I^exus Cc^ CCLXXXII, 3. 
vemasus. Die durchgängig feinen Fäden, die dieser Plexus aussendet, führen 
theils den yorderen, namentlich den durch den Sinus cavernosus verlaufen- 
den Himnerven Fasern zu, theils gelangen sie selbständig oder mit Aesten 
der Carotis zu peripherischer Verbreitung. Unter den letzteren ist der an- 
aebnlichste die. sympathische Wurzel des Ggl. ciliare, die zwischen der kur- CCLXXXII, 2. 
Ben und langen Wurzel in das Ganglion eintritt und demselben, wie man 
annimmt, die Bewegungsnerven des Dilatator pupillae zuführt. Feine, vom 
Plexus cavemos. ausgebende Fädchen senken sich in den vorderen Lappen 
der Hypophyse ein; andere begleiten und umstricken die Aeste der Carotis 
int., Aa. cerebri ant. und media. 



b. Vordere Aeste des Ggl. cervic. supr. 

Es sind die Gef&ssnerven der Carotis ext. und ihrer Aeste, die nach den 
Arterien , mit denen sie verlaufen, als Plexus carot. ext., thyreaid. aup., lin^ CCLXXXI, 2. 
guälis^ nuixiHaris ext, u. s. t beschrieben werden. Im Verlaufe aller dieser 
Geftssnerven kommen unbeständige mikroskopische Ganglien vor; ein grös- 
seres, spindelförmiges, Q-gh temporale, liegt regelmässig auf der äusseren CCLXXXII, 4. 
Fläche der Carotis ext. an der Abgangsstelle der A. auricul. post. 



2. Hals- und oberer Brusttheil. 

Dem Halstheil insbesondere gehören an: 

1. Die Aeste des Sympathicus zum Plexus pharyngeus, die sich von CCLXXXI, 2. 
den Geftssnerven ablösen oder selbständig ans dem Ggl. cervic. supr. kommen. 

2. Aeste gleichen Ursprungs zum N. laryng. sup. 

3. Ein Ast des Plex. carot ext zur Gland. carotica (7). CCLXXXII, 4. 

4. Zweige zur Gland. thyreoidea (5) mit den Aa. thyreoid. sup. und Inf. CCLXXXI, 2. 

5. Fäden vom untersten Cervical- und obersten Dorsalganglion, welche, 
als Plexus rert^aliSj mit einem sehr feinen Netze die A. vertebralis um- 
geben. 

Am Halse entspringen, aber in die Brusthöhle reichen hinab die Zweige, 
welche das ansehnliche mediane Geflecht der Herznerven, Plexus cardiacus, CCLXXXIII,!. 
bilden helfen, zu welchem der R. ext des N. laryng. sup., der Vagus selbst 
und der N. laryng. inf. oder der Plexus pulmon. beitragen. Sympathische 
Herznerven werden drei aufgezählt, welche ofb auf beiden Seiten verschieden 
sind und von denen der Eine oder andere fehlen kann: ein N, Oardiacus 
Sup,^ ans dem Ggl. cervic. sup. oder dicht unterhalb desselben aus dem 
Grenzstrang, ein N. cardiacus medius aus dem GgL cervic. med. und ein N. 
Cardrocud Inf. aus dem unteren Cervical- und dem oberen Dorsalganglion. 

Gegen den Eintritt in die Brusthöhle convergiren die Nn. cardiaci 
beider Seiten; das Geflecht, in welchem sie sich vereinigen, zerfällt in eino 
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CCLXXXIII, 1. oberflächliche und eine tiefe Schichte. Die oberfl&chliohey mehr nach links 
gelegene, bedeckt den concayen Rand des Aortenbogens (6, 6*^) und die Bi- 
forcation derA. pulmonalis (8); sie schliesst zuweilen eine oder swei Gang- 
lien ein. Die tiefe Schichte, die mehr nach rechts hinöber reicht, liegt zwi- 
schen der Aorta und dem unteren Ende der Trachea und sendet Aeste di- 
rect in die Wand der Arterien. Von beiden Schichten gehen Geflechte mit 
den grossen Gefassstämmen in peripherischer Richtung und mit den Aa. co- 
ronariae, ein IHexm €}oron. deM. und ein JP/. C. Simster^ zu den Ven- 
trikeln. 

Die Verzweigungen der Nerven in der Substanz des Herzens sind 
reichlich mit Ganglien versehen. Eine Kette von Ganglien liegt in der Ho- 
rizoutalfiirche des Herzens dicht unter dem Pericardium, eine andere, senk- 
recht au dieser, längs dem äusseren Umfang des Septum atriorum. 



3. Unterer Brust«* und BauchtheiL 

Längs der Aorta descendens und eine Strecke weit abwärts über die- 
selbe hinaus vereinigt sich der grosste Theil der peripherischen Aeste des 
Grenzstrangs beider Seiten in einem medianen Geflecht, in welchem drei 
durch ihre Stärke contrastirende Abtheilangen unterschieden werden. 

Die oberste Abtheilung, Plexus aorticus thoracictis, umgiebt mit sehr 
zarten Fäden die gleichnamige Arterie. 
CCLXXXVI. Die untere Abtheilung, Flexus Oorticus aibdominalis^ besteht aus 

stärkereu, aber weitläufig an astomosirenden Aesten, welche den unteren Theil 
der Aorta umgeben und unterhalb der sogenannten Bifurcation derselben 
an der 'Vorderfläche der Bauch wirbel bis zum Promontorium reichen. Ans 
CCLXXXIV,!. diesem Geflecht und zum Theil von einem Ganglion, O-gh I2le$entericum 
i»/., an der Wurzel der A. mesenterica inf. entspringt der gleichnamige 
Plexus, der sich am linken Colon und am Rectum ausbreitet 

Das bei weitem stärkste durch eine Anzahl ansehnlicher Ganglien aus- 
gezeichnete Geflecht, welches seine peripherischen Aeste über fast alle Bauch- 
eingeweide erstreckt, ist die mittlere Abtheilung des medialen Geflechts, 
der Flexus coeliacus. 

Vom siebenten, zuweilen schon vom sechsten Dorsalganglion an gehen 
CCLXXXIU, 2. unter der Pleura Aeste medianabwärts , aus deren Zusammenfluss die Nn, 
Splanchnici entstehen, ein oberer stärkerer, N. splanchn, mßj,, und ein un- 
terer schwächerer, N. splanchn, min. Die beiden Nn. splanchnici Einer Seite 
verbinden sich schon in der Brust- oder in der Bauchhöhle oder sie treten 
gesondert durch die Vertebralzacken des Zwerchfells in die Bauchhöhle und 
in den Plexus coeliacus ein. 

Die Nn. splanchnici sind die wichtigsten Wurzeln des Plexus; neben 
ihnen betheiligen sich an der Bildung desselben die Ausläufer des Plex. aorti- 
cus thorac, die Endäste des Vagus (S. 357) und Zweige aus dem letzten Dorsal- 
und obersten Lumbaiganglion. Der Plexus coeliacus umgiebt die Ursprünge 
CCLXXXIV, 1. derA. coeliaca und mesenterica sup.; seine Form ist sehr mannigfaltig, ans 
platten oder gewölbten, einfachen oder durchbrochenen Ganglien zusammen- 
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geseist. An einigermaaBsen symmetrischen EIxemplaren l&sst sieb die Zahl 

der Ganglien anf sechs anrückf&hren, zwei paarige znr Seite der Aorta und 

ein nnpaares oberes und unteres. Von den paarigen beisst das obere, in das 

der N. splancbnicus maj. endet, Ctgl, Spl^i^nchnicum ^ das untere, kleinere, 

in das der N. splancbnicus minor (spV) überzugehen pflegt, Ggh PenäH' 

aorticuilh. Das obere unpaare, wenn auch nicht genau mediane, ist das 

Ggh pbrenicurHy das untere unpaare das Ogl. mesenter. Sup. Die vom 

Plexus coeliacus ausgehenden Geflechte sind, je nach den Arterien, mit denen 

sie Yerlaufen, theils paarig theils unpaarig. Zu den unpaaren gehören: der 

Plexus coranarius ventricuU (cos), hepcU., Uenälis und mosentericus sup., CCLXXXV. 

KU den paarigen die Plexus phrenici, suprarenales, renales und spermatici. 

An den Nervenzweigen, welche die Verästelungen der Vasa coeliaca 
und mesenterica begleiten, finden sich bei der Katze beständig und in gros- 
ser Zahl, beim Menschen minder regelmässig und minder zahlreich paci- 
nische Körperchen. Ganglien kommen in den peripherischen Netzen nur 
ausnahmsweise, constant nur im Plexus renalis yor. Das Netz des Plexus 
mesentericus zwischen den Platten des Mesenterium ist sehr weitläufig CCLXXXIV,2. 
und aus sehr feinen Fäden gebildet. 

In der Darmwand . dagegen sind zwei dichte , an den Knotenpunkten 
reichlich mit Nervenzellen yersehene Netze enthalten, das Eine, Plexus myen' 
tericus er^., zwischen der Längs- und Ringfaserschichte der Muskelhaut, 
das Andere , PL myenter. int. ^), in der Nervea an der äusseren Fläche der 
Muscularis mucosae. 



4. BeckentheiL CCLXXXVI. 

Am Promontorium theilt sich der Plexus aort. abdom. in ein paariges 
Geflecht, FJexus IXypogastr^ welches, anfönglich dicht unter dem Peritoneum, 
zu beiden Seiten des Rectum herabzieht, Aeste Ton den Sacralnerven und 
den Sacralganglien aufnimmt und die Nerven zu den Beckeneingeweiden 
und den cavemösen Körpern der GeDitalien liefert. Es sind paarige, in der 
Mittellinie anastomosirende Züge, die man, einigermaassen künstlich, nach 
den Organen, zu denen sie verlaufen, in folgende Geflechte trennt. 

1. Plexus haemorrhoidaliSj zum Rectum. 

2. Plexus deferewticMs und utero-vaginalis, beim Manne zarte Geflechte, 
welche die Samenblasen umspinnen und sich von ihnen aufwärts auf die 
Yasa deferentia, abwärts auf die Prostata erstrecken, an deren Seite einige 
Ganglia prostatica sich finden. 

Der Plexus utero-vag^nalis ist mächtiger und ganglienreicher, als der 
entsprechende männliche und nimmt während der Schwangerschaft noch an 
Stärke und Ausdehnung zu. 

3. Plexus vesicälis, grösstentbeils Ausstrahlung des vorhergehenden. 

4. Plexus cavernosus penis {ditaridis), beim Manne Fortsetzung des 
prostatischen Theils des Plexus deferentialis und seiner Ganglien. DieNer- 



1) Mei88Der*8che8 Geflecht. 



384 Beckentheil. 

Yen liegen im Diaphragma urogenitale, anm Theil in der Substana des M. 
transv. perinei prof., nehmen Zweige des N. pudendus auf und gehen, ein 
N, cavemos, maj, und mehrere Nn. cavernosi minores, auf den Penis über; 
die letzteren durchbohren das C« caTemos. penis an der Wurzel; der N. ca- 
vemos. mig. geht auf dem Rücken des Penis nach Tom, anastomosirt mit 
Aesten des N. dorsalis penis und verästelt sich in den cavemösen Körpern 
des Penis und der Uretra. 

Aus der Endschlinge der Grenzstränge entspringen feine F&den, welche 
die Sehnenhaut zwischen den Mm. ischiococcjgei durchsetzen und in der 
Steissdrüse endigen. 




Anhang. 



Die Lage der Eingeweide und die serösen Häute der 

Brust- und Bauchhöhle. 

1. Brusthöhle. 



Die Brusthöhle theilt ein sagittales, nicht ganz genau medianes Septum, 
JUediastinum , in zwei gegen einander ahgeschlossene Bäume , welche von CXXI. 
den Lungenflügeln ausgefüllt werden. CXXII. 

Die äussere Oherfläche der Lungenflügel, sowie die innere Oberfläche 
der Höhle, in welcher dieselben enthalten sind, besitzen einen serösen Uebcr- 
zag, der an der Stelle, wo die Bronchien und Gefässo zur Lunge treten, von 
der Wand auf das Eingeweide übergeht. Als eine selbständige, in sich ein- 
gestülpte Membran gedacht, erhält erden Namen Brustfell, Pleura ^\ und 
wird in einen visceralen und einen parietalen Theil, Pleura pidmonalis und 
Pleura parietalis, geschieden ; der parietale Theil zerfällt nach den Regionen 
der Wand, die er bekleidet, in die Pleura costalis^ diaphragmatica und me- 
diastinalis {Lamina mediastini). Die Falte der Pleura, die das viscerale 
Blatt mit dem parietalen verbindet, hüllt den Stiel der Lunge ein, erstreckt 
sich aber über denselben hinaus als Lig, puhnohis (5) bis in die Nähe des CXIX, 2. 
Zwerchfells, dem es einen scharfen Rand zukehrt 

Die Pleura costalis geht über die Rippen, die Intercostal- und inneren 
Brustmuskeln hinweg und bedeckt die auf der inneren Oberfläche der Brust- 
wand freiliegenden Gefass- und Nervenstämme (Yv. azjgos, hemiazygos, 
Grenzstrang des Sympathicus). Beim Uebergange von der Brustwand auf 
das Zwerchfell rundet die Pleura den spitzen Winkel aus, den die Ursprungs- 
zacken des Zwerchfells mit der Wand des Thorax bilden. An der Spitze 
des Thorax setzt sie sich über die innere Fläche der ersten Rippe und die CXIX, l. 
untersten Wurzeln des Plexus brachialis auf die innere Fläche der Insertion 
des M. Bcalenus ant. fort, um sodann gegenüber dem ersten Rippeuköpfchen- 
gelenk umzubiegen und hinter der A. und V. subclavia (5,6) abwärts zu 
verlaufen. 



1) Bippenfell. 
Hcnle, GrandziM der Anatomie. 25 
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Brasthöhle. 



CXVDI. 



cxx, 1. 



cxxi. 



ex XII. 



Das MediaBtinam läset sieb in eine obere and eine nntere Abibeilong 
Bcbeiden, deren Abgrenzung durcb den oberen Rand der Lungenwnrzel ge- 
geben ist Die obere Abtbeilung scbliesst die grossen Gefössstämme , die 
untere das Herz ein. An der oberen Abtbeilung zeigt die linke Wand 
dicbt über der Lungenwurzel die dem Aortenbogen (5) entsprecbende Wöl- 
bung; über die Aorta zieht die V. intercostalis supr. (13) zur Y. anonyma 
brach iocepbal. (9). Am hinteren Rande bezeichnet ein Terticaler Wulst die 
Lage der A. subclavia (10); von derV. anonyma und der A. subclaYia gehen 
vorwärts die V. und A. mammaria int. (6, 7) aus, anfangs durch einen an- 
sehnlichen Zwischenraum getrennt Der N. phrenicus (4) kreuzt die V. 
intercostalis supr. und läuft vor der Lungenwurzel an der Seite des Pericar- 
dium herab. Zur linken Seite der A. subclavia steigt der Ductus thorac 
(12) empor. Einen im Volumen wechselnden Bestandtheil der vorderen Re- 
gion des oberen Mediastinum bildet bei Kindern, zuweilen auch bei Erwach- 
senen, die Thymus. In der Regel sind bei Erwachsenen die Reste der Thy- 
mus, wenn überhaupt nachweisbar, auf den Raum vor dem Pericardium 
beschränkt. 

Die rechte Wand des oberen Mediastinum zeigt eine vor der Lungen- 
wurzel herablaufende cylindrische Erhabenheit (2), welche von der Y. cava 
sup. herrührt und je nach 'der Füllung derselben mehr oder weniger vor- 
springt. Eine schwächere, über die Lungenwurzel hinziehende Hervorragung 
(12) bezeichnet den Lauf der Y. azygos. Yor der Y. cava schimmert der 
N. phrenicus (1), hinter ihr der Oesophagus (7) durch. DieThymua verhält 
sich gegen die linke Lamina mediastini wie gegen die rechte. 

Das untere Mediastinum scbliesst das Pericardium und in demselben 
das Herz ein, ändert also seine Form mit den Zusammenziebungen des 
Herzens. Ein schmaler Theil des unteren Mediastinum ^) enthält hinter der 
Basis des Herzens den Oesophagus (11) und die Aorta descendens (12) in der- 
selben Ordnung, in welcher sie durch das Zwerchfell treten. Yor dem Herzen 
scbliesst das untere Mediastinum bei Kindern die Thymus, bei Erwachsenen 
Bindegewebe und Fett in sehr verschiedener Menge ein, oft nur so viel , als 
hinreicht, die beiden Platten des Mediastinum mit einander zu verbinden. 
Im letzteren Falle sind beide Pleurahöhlen vor dem Pericardium nur durch 
eine sehr dünne, in der Regel auch kurze, sagittale oder schräge, mit dem 
vorderen Rande nach links abweichende Scheidewand von einander getrennt, 
zu deren beiden Seiten die vorderen Ränder der Lungenflügel bei vollstän- 
diger Füllung der Lunge zusammenstossen. In anderen Fällen erreicht 
oder übertrifft sogar der transversale Durchmesser des Mediastinum zwischen 
Pericardium und Brustwand die Breite des Sternum. In der Regel über- 
schreitet die Pleura costalis der rechten Seite die Mittellinie, bevor sie in die 
Lamina mediastini umbiegt, während die Umbeugung der linken Pleura co- 
stalis in die entsprechende Lamina mediastini am linken Rande des Brustbeins 
oder links neben demselben stattfindet. Yon der Gegend des vierten Rippen- 
brustbeingelenks an abwärts divergiren meistens die Ansatzlinien beider La- 
minae dergestalt, dass die der rechten sich in gerader Linie fortsetzt, die der 
linken aber schräg seitwärts gegen die Mitte des sechsten Rippenknorpels 



^) Mediastinum posticum. 
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sieht. In diesem Falle ist es möglich, zwischen heiden Pleurasäcken zum 
Pericardium zn gelangen. 

Was die Beziehung der Brusteingeweide zur Thoraxwand hetrifft, so CXVII. 
geht in der Leiche , also im Zustande TöUiger Exspiration , der vordere 
Rand des Lungenflügels hinter dem sechsten und siebenten Rippenbrusthein- 
gelenk in den unteren Rand über ; die tiefste Stelle des Ausschnitts der linken 
Lunge, der einen Theil der Vorderfläche des Pericardium sichtbar werden 
lässt, fällt in die laterale Hälfte des fünften Rippenknorpels. Die unteren 
Ränder beider Lungenflügel verlaufen von vom nach hinten schräg abwärts 
and erreichen am Rücken den unteren Rand der zehnten Rippe. £s bleiben 
zwischen dem unteren Umschlag der Pleura und den Lungenrändem , die 
nicht scharf genug sind, um den Winkel zwischen Brustwand und Zwerch- 
fell genau auszufüllen , schmale Räume, die £lfni«8 pleurae^ die von Flüssig- 
keit eingenommen werden müssen. 

Das erschlaffte Herz, von dem gleich einem nassen Gewände dicht an- 
liegenden faltigen Pericardium umgeben, nimmt einen Raum ein, dessen 
grösster Durchmesser sich vom sternalen Ende der Mitte des zweiten Inter- 
costalraums rechter Seite bis zum vorderen Ende des fünften Rippenknochens 
der linken Seite erstreckt. Der rechte Endpunkt dieser Linie entspricht 
der Einmündung der V. cava sup. in das rechte Atrium und liegt hinter 
der Mitte einer in der Medianebene des Thorax gezogenen Horizontalen ; 
der linke Endpunkt fällt mit der Spitze des Herzens zusammen. In gleicher 
Höhe mit der Einmündung der Y. cava sup. liegen zur linken Seite des 
Brustbeins die Semilunarklappen der A. pulmonalis. Die Semilunarklappen 
der Aorta entsprechen dem Sternalende der dritten linken Rippe nebst einem 
angrenzenden Theil des Brustbeins. Die linke Atrioventricularklappe liegt 
gegenüber dem Knorpel der dritten linken Rippe. Die Basis der rechten 
Atrioventricularklappe lässt sich durch eine vom Sternalende des fünften 
rechten Rippenknorpels zum Sternalende des dritten linken Intercostalraums 
gezogene Linie bezeichnen. 

Es versteht sich, dass beim Einathmen das Herz und die unteren Lun- 
genränder weiter abwärts zu liegen kommen. Ob das Herz noch in anderer 
Richtung verschoben wird, ist zweifelhaft. 



2. Bauchhöhle. 



Wenn man die Bauchdecken durch einen zur Linken des Nabels herab- 
geführten verticalen und einen horizontalen Schnitt gespalten und die vier 
Lappen, die man auf diese Weise gewonnen, zurückgeschlagen hat, so prä- 
sentiren sich zuerst unterhalb des Zwerchfells Leber, Magen und Milz und 
darunter die verworrenen Windungen des Dünndarms, theilweise bedeckt 
durch das grosse Netz, Omentum majus^ eine geföss- und fetthaltige, vom 
unteren Rande des Magens herabhängende Platte, deren Länge individuell 
verschieden ist. Oft reicht sie, wenn man sie zwischen den Darmschlingen 
hervorgezogen und ausgebreitet hat, mit ihrem freien Rande bis in das 
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Becken hinab. An ihre hintere Fläche ist, in geringer Entfernung Tom an* 
teren Rande des Magens, das Colon transversam angewachsen. Man be- 
kommt dasselbe (6), sowie die hintere Wand des Magens (2) zu Gesicht, wenn 
man das grosse Netz aufwärts umschlägt. Damit legt man zugleich den 
Anfang des mit einem Mesenterium versehenen Theils des Dünndarms frei, 
dessen Grenze gegen die untere Flexur des Duodenum (14) durch die unter 
dem Kopf des Pancreas (3) und über dem Dünndarm hervortretenden Vasa 
mesenterica (5, 11) bezeichnet wird. Lässt man Ton da an den Dünndarm 
durch die Finger gleiten, so langt man schliesslich bei der Einmündung 
desselben in den Dickdarm (12) in der rechten Fossa iliaca an und hat das 
Mesenterium (10) ausgebreitet vor sich. Sein innerer Rand, die sogenannte 
Wurzel (Bctdix mesenierit)^ erstreckt sich an der Rückwand der Bauchhöhle 
von der Gegend des zweiten Bauchwirbels bis zur rechten Articulatio sacro- 
iliaca; sein äusserer Rand ist, nach Art des freien Randes einer Manschette 
reich gekräuselt, am Darm befestigt. Vom Coecum an, das mit dem Proc 
vermiformis unter der Einmündungsstelle des Dünndarms in den Dickdarm 
liegt, steigt das Colon dextrum an der Bauch wand bis zur Umbengung in 
das Colon transvers. auf. Vom linken Ende des Colon transvers. kann man, 
indem man den Dünndarm nach rechts umlegt, das Colon sin. längs der 
Bauch wand abwärts verfolgen. Dem Coecum gegenüber liegt über dem 
linken Rande des Beckens die Flexura sigmoidea (20), die durch ein län- 
geres Mesenterium ausgezeichnet und daher gleich dem Dünndarm befähigt 
ist, ihre Lage zu verändern. Sie nähert sich mit ihrem unteren Ende der 
Mittellinie und setzt sich vor dem Promontorium in das Rectum (21) fort 
Den Boden der Bauchhöhle bilden beim Manne, durch eine tiefe Bucht ge- 
trennt, der Anfang des Rectum und der Gipfel der Blase (22); im weiblichen 
Körper liegfc zwischen beiden der Uterus mit seinen Anhängen. 

Hinter den aufgezählten Organen, die entweder an Mesenterien hängen, 
oder doch mit einem kleineren oder grösseren Theile ihrer Oberfläche in 
die Bauchhöhle vorragen und, so weit dies der Fall ist, einen Peritoneal- 
Ueberzug erhalten, liegen die übrigen Contenta der Bauchhöhle, die Nieren 
mit den Nebennieren , die Ureteren und die grossen Gefl.ssstämme dicht an 
der Rückwand des Unterleibs. So weit das Peritoneum mit denselben in 
Berührung kommt, zieht es fast eben über sie hinweg; man sagt deshalb 
von ihnen, dass sie ausserhalb des Peritoneal sacks gelegen seien. Ebenso 
verhalten sich der absteigende und der untere quere Theil des Duodenum 
und das Pancreas. Diese aber schauen in eine vom Peritoneum ausgeklei- 
dete Höhle, deren vordere Wand von der hinteren Wand des Magens ge- 
bildet wird. Die Höhle, Bursa omentalis, communicirt mit der eigentlichen 
Unterleibshöhle durch eine kreisrunde Oeffnung, Orificium epiploicum (14)^), 
deren vorderer Rand die von der Leber zum Duodenum verlaufenden Ca- 
nttle (13) einschliesst. 

Wir stellen uns das Peritoneum als eine von der Körperwand auf die 
Eingeweide, von einem Eingeweide auf das andere übergehende, geschlossene 
Membran vor, welche streckenweise mehr oder minder fest mit der Ober* 
fläche der Organe verwachsen ist, zwischen den Organen aber, wo sie über 
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lockeres Bindegewebe und Geföese sich hinspannt, mehr selbst&ndig in der 
Form Ton BAndem und Netzen erscheint Folgt man zon&chst dem Ver- 
lauf des parietalen Blattes vom Nabel aufwärts, so sieht man dasselbe Ton 
der yorderen Bauchwand auf die untere Fläche des Zwerchfells übergehen, 
mit dessen sehnigem Theil es besonders fest verbunden ist. Hier trifft es 
auf die durch das Gentrum tendineum aufsteigende Y. cava in£ und etwas 
weiter nach links und hinten auf den Oesophagus und steigt vor diesen 
beiden Organen auf Leber und Magen herab. Das vom Nabel zur unteren 
Fläche der Leber sich erstreckende Lig. teres (die obliterirte Nabelvene) CXXIX. 
umgeht es, indem es dasselbe (4) in eine Falte, das Lig, su^ensorium he- 
pcUis (1), einschliesst, welches in Form einer sagittalen Scheidewand den 
oberen Theil der Bauchhöhle durchzieht Es hat eine sichelförmige Gestalt, 
mit oberem convexen, unterem concaven und einem beide verbindenden ge- 
raden Rande. Der convexe Rand ist an die Bauchwand und das Zwerch- 
fell, der concave an die obere Fläche der Leber befestigt; der gerade Rand, 
der das Lig. teres umhüllt, ist frei; von ihm aus breitet sich das Peritoneum 
über die untere Fläche der Leber aus. 

Das Lig. Suspensorium hepatis stösst rechtwinklig auf das Lig, corth 
narium (4), dem vom Zwerchfell vor der V. cava inf. in frontaler Ebene ab- CXXXI, 1. 
steigenden Theil des Peritoneum, das sodann, vorwärts umbiegend, über 
den grössten Theil der oberen und einen Theil der unteren Fläche der Leber 
mit Einschluss der Gallenblase hinzieht Eine scharfrandige Falte (8), in 
die das Lig. coronarium gegen den linken und rechten Rand der Leber endet, 
wirdXf^. trianguläre sin, und dextr, genannt Der vom Zwerchfell vor dem 
Oesophagus zum Magen absteigende Theil des Peritoneum ist das Lig, phrC' 
nicO'gastr, (11), die vom Zwerchfell auf die Milz übergehende Platte (14) 
ist das Lig, phrenicO'lienäle, Von der Transversalfurche der Leber zur 

oberen Curvatur des Magens verläuft das Peri- 
toneum als vordere Platte des Lig,gastrO'hqßat, ^) 
(7) vom Magen zur Milz als Lig, gastro-lienäle 
(12). 

Von der unteren Fläche der Leber geht 
das Peritoneum gerade oder mit einer, den freien 
Rand nach rechts kehrenden Falte, 2^'^. hepaticO' 
renale (15), auf die Niere und längs der Spitze CXXX« 
der Gallenblase und dem Ausführungsgang der 
Leber auf das Duodenum über. Von der unteren 
Curvatur des Magens {A der schematischen 
Figur) hängt es, nachdem es dessen vordere 
Fläche überzogen, frei herab als vordere Platte 
des grossen Netzes {B\ wendet sich vom unteren 
Rande des letzteren wieder aufwärts, versieht 
im Aufsteigen die hintere Wand des Colon trans- 
versum (C) mit einem fest anhaftenden Ueber- 
eincm MedliiLchniUdeVBauch". »ug und erreicht die hintere Wand der Bauch- 
eingeweide. A Magen. B höhle, vou der CS sich alsbald über den Mesen- 

grosses Netz. C Colon transT. ..^ 

D Leber> E Duodenum und 
Paucreas. 
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terialgefälisen als ohere Platte des Mesenteriam wieder Yor- und abwärts 
wendet H&afig erstreckt sich die Wurzel des groeeen Netses über den 
Magen hinaus nach links, indem sich an derselben eine Falte betheiligt, ^e 
von dem parietalen, den Rippenursprung des Zwerchfells bekleidenden Blatte 
ausgeht. Dies ist dasZri^. phrenicO'Colicum (15). Auf seiner oberen Fliehe 
ruht die untere Spitze der Milz. 

Aus dem bisher geschilderten Verlauf des Peritoneum erhellt noch nicht, 
wie der hintere Theil der unteren Fläche der Leber, die hintere Wand des Ma- 
gens, die vordere des Colon transyersum, das Pancreas und die erste Flexur des 
Duodenum zu ihrem Peritonealüberzug gelangen, Flächen, welche ein Blick 
in die geöffnete Bursa omentalis serös bekleidet zeigt Man wird sich den 
Zusammenhang dieser, den erwähnten Raum austapezierenden Ausstülpung 
mit dem Hauptperitonealsack am besten dadurch verständlich machen, dass 
man von der Fiction ausgeht, das Peritoneum sei ursprünglich breit und 
eben vor den Canälen, die von der Transversalfurche der Leber gegen das 
Duodenum verlaufen, herabgezogen, habe aber dann, so weit es zwischen 
der Niere und dem Strang der genannten Canäle hohl lag, einen Eindruck 
empfangen, durch den es nach ' rechts ausgebuchtet und zwischen dem 
Magen und den vor der Wirbelsäule gelegenen Organen bis an die Milz vor- 
geschoben wurde. Es bleibt nur hinzuzufügen, dass diese Ausbuchtung 
auch in die Falte des grossen Netzes (B der schematischen Figur der vor. S.) 
niedersteigt, welche bis zum zweiten Lebensjahr offen ist und vomOrificium 
epiploicum aus aufgeblasen werden kann. 

Der von der vorderen Bauchwand nach beiden Seiten verlaufende 
Theil des Peritoneum schlägt sich über den grössten Theil des Ck^on dextr. 
undsinistr. so hinweg, dass es einen breiten Längsstreif ihrer hinteren Fläche 
unüberzogen lässt und sie demnach fast unbeweglich an die Bauchwand an- 
heftet Vom medialen Rande des Colon zieht es jederseits median w&rta über 
die Nieren, die Ureteren und die Yasa spermat hinweg. Vor den grossen 
Gefassstämmen fliessen die von rechts und links einander entgegenkommenden 
Züge zu dem parietalen Blatte der hinteren Bäuchwand zusammen. Aus 
diesem geht das Mesenterium so hervor, dass der von links kommende Zug 
in die untere Platte, der von rechts her kommende in die obere Platte des 
Meisenterium umbiegt Eine grössere Freiheit der Bewegung erhält das 
Colon beiderseits am unteren Ende. An der linken Seite entfernt sich die 
Flexura sigmoidea von der Leibeswand und zieht eine Mesenterialfalte nach 
sich. Rechterseits ist das Coecum ringsum vollständig vom Peritoneum um- 
hüllt, ebenso der Proc. vermiformis, über dessen vordere Fläche eine scharf- 
randige Falte, Mesenteriolum proc, vermiformis (iKT), vom Mesenterium des 
Dünndarms aus sich fortsetzt 

Vom Nabel abwärts an der vorderen Bauch wand bedeckt das parietale 
Blatt des Peritoneum die Ligg. vesicalia medium (5) und lateralia (4, S\ 
weiter zur Seite die Vasa epigastrica (9) und daneben den inneren Leisten- 
ring (10) mit den durch denselben aus- und eintretenden Canälen, Yas de- 
ferens (13), beim Weibe Lig. uteri teres, und bei beiden Geschlechtem die 
Yasa spermat (12). Unterhalb des Schenkelbogens, medianwärta vom inne- 
ren Leistenring schlägt es sich über den inneren Schenkelring hinweg. Die 
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anter dem Peritoneam yerlaufenden Strftnge erheben dasselbe in mehr oder 
minder yorspringende Falten^ Flicae vesiccUes und epig(istrica; in die Lücken 
(inneren Leisten- nnd Schenkelring) senkt es sich mehr oder weniger tief hinab: 
je straffer die Falten,, je nachgiebiger die Graben, am so grösser ist die 
Disposition zu Hernien. Die Plica Tesicalis lateralis scheidet die innere 
Fläche der vorderen Baachwand in eine Fovea inguinalis int. and externa-, 
in der Fovea inguinalis ext. liegen die Bruchpforten dicht beisammen : eu dem 
inneren Leisten- und Schenkelring, den Bruchpforten der äasseren Leisten- und 
Schenkelbrüche, kommt noch die Bruchpforte des inneren Leistenbruchs 
(7), die dünne Stelle der Bauch wand an der medialen Seite der Plica epi- 
gastrica, welche dem Äusseren Leistenring gerade gegenüber liegt. 

Wie weit das parietale Peritoneum an der vorderen Bauchwand in das 
Becken sich hinab erstreckt, hängt von dem Füllungsgrad der Harnblase ab. 
Ist die letztere leer und zusammengezogen, so kann das Peritoneum bis CLVIL 
anter die Mitte der Höhe der Schambeinsynchondrose hinabsinken. Bei ge- 
füllter Blase verlässt es die vordere Baachwand schon über der Schambein- CXLVI. 
synchondrose , um sich auf den Scheitel der Blase hinüberzuschlagen. Von 
der Seitenwand des Beckens, wo es auf dem Levator ani ruht, gelangt es CLiV, 3. 
über die im Grande der Beckenhöhle gelegenen Yenenplexus zur Seitenwand 
der Blase. 

Den Gang des Peritoneam vom Scheitel der Blase auf die Rückwand 
des Beckens betrachten wir zuerst beim männlichen Greschlechte. Hier senkt 
es sich, als Auskleidung der Fossa redo-vesicaUis, tief zwischen Blase und CXLVI. 
Rectum ein, festgehalten durch ein von der Fascie der Yesiculae seminales 
aufwärts ausstrahlendes Blatt (28). In der Tiefe der Fossa recto-vesicalis 
findet sich bei Kindern eine Querfalte des Peritoneum, Plica redo-vesicaJis, 
deren concayer ncharfer Rand dem Rectum zugewandt ist ; beim Erwach- 
senen ist sie in der Regel, indem der mittlere Theil fehlt, in zwei symme- 
trische, mit den freien, geraden oder etwas concaven Rändern einander 
zugewandte, von der Blase zum Rectum ziehende Falten ^) zerfallen. 

Im weiblichen Becken schiebt sich zwischen die Peritonealbeklei- 
dnngen der Blase und des Rectum die frontale, vor^ oder rückwärts ge- 
neigte Peritonealfalte ein, die den Uterus mit seinen Anhängen einschliesst CLVII. 
und die einfache Fossa recto-vesicalis des Mannes in zwei Graben, Fo8$€ie 
vesieo-iUerina und redo-uterina^, scheidet Die Tiefe der letzteren ist in- 
dividuell veränderlich, indem das Peritoneam in manchen Fällen die hintere 
Wand des Uterus schon in der Gegend des Os uteri int. verlässt, in anderen 
noch einen Theil der hinteren Wand der Vagina bekleidet. Die Flicae CLIX, 2. 
J^edUhXIterinae^ die die Fossa recto-uterina von der Seite begrenzen, erhalten 
ihre Gestalt durch ein von glatten Muskelfasern durchzogenes Band, Iiigam. 
Peeto-Werinum, welches sich von der Blase und dem Uterus gegen die hin- 
tere Beckenwand erstreckt. Mit der Musculatur des Uteruskörpers ist das 
Peritoneum untrennbar verwachsen. Die Ligg. lata, zur Seite des Uterus, CLVIII, 1. 
lassen sich von unten auf in zwei, durch lockeres Bindegewebe verbundene 
Platten trennen, von denen die vordere das Lig. teres (3), die hintere in 
einer secundären Falte das Ovarium (6) einschliesst. 



1) Plicae semüunarea Bouglasiu ') Douglas'Bcher Baum. 
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Es sind noch einige kleinere und minder bestftndige Einst&lpnngen des 
Peritoneum^) zu erwähnen, diezumXheil als Anlftsse innerer Einklemmungen 
Beachtung Terdienen. 

1. In sehr Terschiedenen Dimensionen aber fast bei der Hälfte der er- 
wachsenen Individuen befindet sich an der unteren Fläche des ZwerehfeUs 
eine Tasche, Fossa phrenico-hepaHca, die sich rechts vom linken Rande der 
Leber öffnet und parallel dem Lig. coronarium nach links erstreckt Sie 
kommt dadurch zu Stande, dass der vordere, seltener der hintere Rand des 
nach der Geburt theilweise verödenden rechten Leberlappens mit dem 
Zwerchfell verwächst. 

2. Die Fossa duodenO'JejufHiMs , die am häufigsten den Bruchsack 
innerer Hernien bildet, hat ihre Lage am Anfang der Wurzel des Mesente- 
rium und wird sichtbar, wenn man das grosse Netz mit demMesocolon auf- 
wärts und die Dünndai-mschlingen nach der rechten Seite hinubersohlägt. 
Ihren Eingang begrenzt rechterseits der Darm, linkerseits eine halbmond- 
förmige Falte, welche in der unteren Hälfte vom Stamm der A. colica sin. 
in der oberen von der V. mesenterica inf. gestützt wird« 

3. Fossa SiibCoecälfS. Ihre Mündung wird seitwärts durch die l^ica 
lliO'Coecalis, eine muskelhaltige, an der vorderen Fläche des Heum auf das 
Coecum herabziehende Falte, medianwärts durch das Mesenteriolnm (M^) 
des Proc. vermiformis begrenzt. Sie führt in einen bis 7 cm langen Blind- 
sack, der in dem Mesocolon dextr. emporsteigt, oder, wenn diePlica iliocoe- 
calis breiter ist und sich auf den Proc. vermiformis ausdehnt, hinter dies^ 
Falte mit dem blinden Ende abwärts gerichtet ist. 

4. Fossa intersigmoidea, liegt mit ihrer Mündung (*) in der Mitte der 
unteren Fläche der Wurzel des Mesenterium der Flexura sigmoidea, mit 
ihrem blinden Ende hinter dem parietalen Peritoneum der hinderen Bauch- 
wand an der Theilungsstelle der A. mesenterica inf. in die Aa. colica sin. 
und haemorrh. int 

Um die Beziehungen der Lage der Baucheingeweide zur Eörperober- 
fläche und insbesondere zur vorderen Bauchwand so genau zu bestim- 
men, als es die mit den Athembewegungen , mit der wechselnden 
Füllung des Magens und Darms und mit den eigenen Bewegungen dieser 
Eingeweide verbundenen Veränderungen zulassen, hat man sich über die 
Eintheilung der vorderen Bauchfläche in Felder verständigt, die durch will- 
kürlich gezogene Linien gegen einander abgegrenzt werden. Durch zwei 
Horizontalen , von denen Eine die tiefsten Punkte der Ränder der zehnten 
Rippen , die andere die höchsten Punkte der Darmbeinkämme beider Seiten 
miteinander verbindet, wird die Bauchregion in drei Gürtel, die Begiones 
epigastrica^ mesogastrica und hgpogasir, (Ober-, Mittel- und Unter- 
bauchgegend), abgetheilt Zwei verticale Linien, von den vorderen Enden 
der neunten oder zehnten Rippen abwärts gezogen, theilen jeden der drei 
Gürtel in je eine mittlere und zwei symmetrische seitliche Regionen. Das 
mittlere Feld des oberen Gürtels ist die Begio epigastrica im engeren Sinne, 
das mittlere Feld des mittleren Gürtels die Begio umbilicalis^ das mittlere 
Feld des unteren Gürtels die Begio pübis. Die Regio epigastrica spitat sich 
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aufwärts aur Magen- oder Herzgrube, Scrobieulus eardis, die Regio 
pubifl abw&rto cum Mona venens zu. Die Beitlichen Felder des oberen Gür- 
tels heissen Eegtones hypochattdriacae , die seitlichen Felder der mittleren 
Zone Begiones lumbales. Weichen, die der unteren Zone Regianes inguU 
nal€8j Leistengegenden^). 

Eine normale Leber füllt (bei mittlerem Stande des Zwerchfells) das 
rechte Hypoohondrium, zieht mit ihrem scharfen Rande schräg aufwärts 
durch die epigastrische Region und kann sich je nach der Grösse des linken 
Lappens noch eine Strecke weit in das linke Hypochondrium ausdehnen. Die 
Gallenblase (12) entspricht mit ihrem Grunde ungefähr der Grenze der rech- 
ten hypochondrischen gegen die epigastrische Region. Der massig ausge- 
dehnte Magen füllt mit seinem Blindsack die linke Hälfte der Concayität des 
Zwerchfells und reicht mit der unteren Curvatur ungefähr bis in die Gegend 
des Anschlusses des zehnten Rippenknorpels an den neunten herab; die 
Gardia liegt in gerader Richtung hinter dem siebenten Stemocostalgelenk ; 
die Pars pylorica überschreitet um Weniges die Medianebene nach rechts 
und zieht sich in den Hintergrund der Bauchhöhle zurück, so dass sie Yom 
hinteren Lappen der Leber bedeckt wird. Das obere Stück des Duodenum 
geht wegen der relativen Unbeweglichkeit des yerticalen in dem Maasse, 
wie der Pyloms nach rechts rückt, aus dem transversalen Verlauf in den 
sagittalen über. Durch die Lage des Duodenum wird die des Pancreas be- 
stimmt. Die y. mesenterica sup. (6) tritt unter diesem und über dem unteren CXXXVII, 2. 
transversalen Theil des Duodenum in der Medianebene hervor; etwas nach 
links von derselben setzt sich das Duodenum in das Jejuno-Ileum fort. 

Die Milz ragt, bei normaler Grösse, kaum bis an den oberen Rand der LXVn, 1. 
zwölften Rippe hinab ; ihr längster Durchmesser ist, parallel dem Laufe der 
Rippen, mit dem unteren Ende lateral -abwärts gerichtet; ihre obere Spitze CXXVI. 
nähert sich, von hinten her durch die longitudinalen Rückenmuskeln ge- 
deckt, dem Körper des zehnten Brustwirbels bis auf 1 oder 2 cm. 

Das Colon transversum kann sich abwärts nicht weit vom Magen entfernen, . 
steigt aber öfters bis dicht an die untere Curvatur herauf oder legt sich so- 
gar mit seinem oberen Rande an die vordere oder hintere Wand des Magens 
an« Seine Umbeugungen in die verticalen Schenkel des Colon gehören zu 
den beweglichsten Stellen des Darms; sie reichen in mehr oder minder 
steilen Schlingen rechts an die Leber, links an die Milz hinan. Das rechte 
Colon liegt immer vor der Niere, das linke fast regelmässig am lateralen 
Rande der Niere. Das Coecum nimmt den untersten Theil der rechten 
Inguinalgegend ein und dehnt sich im angefüllten Zustande mit seinem 
blinden Ende bis an die mediale Grenze dieser Gegend aus. 

Die Nieren stehen mit ihren Flächen nicht eigentlich frontal, sondern 
halten die Mitte zwischen frontaler und sagittaler Stellung. Der Hilus liegt 
der Grenze des ersten und zweiten Bauchwirbels gegenüber. Der Anfang 
des rechten Ureters liegt hinter dem unteren Ende des verticalen Theils des 
Duodenum, der Anfang des linken hinter der Flexura duodeno-jejunalis. 

Bezüglich der Lage des Uterus besteht ein Zwiespalt zwischen den 
Resultaten der Untersuchung an Leichen und an Lebenden, der noch nicht 
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gelöst ist. Die Gyn&kologen schreiben auf Grund ihrer Explorationen dem 
Uterus eine mit dem Fundus vorwärts geneigte Stellung zu und erklären die 
Rückwärtsneigung desselben für eine seltene, ja Air eine anomale Erschei* 
nung. In der Leiche aber liegt der Uterus häufig in dem unteren Theile 
der Ereuzbeinaushöhlung und demnach mit dem oberen Ende nach hinten 
geneigt. Da, wie allgemein zugegeben wird, die hintere Fläche des Uterus 
und die Tordere Fläche des Rectum sich in beständiger Berührung befinden 
und die Fossa recto - uterina unter normalen Verhältnissen keine Dünndarm- 
schlingen enthält, so muss der Uterus, wenn das Rectum leer oder aus der 
Medianebene gerückt ist, nach hinten sinken; ob er dann mit dem Grunde sich 
rück- oder vorwärts neige, hängt nur von der Höhe seiner Lage, d« h. da- 
von ab, ob er dem unteren oder oberen Theil der Ereuzbeinaushöhlung ge- 
genüberliegt. Es ist möglich, dass er in der Leiche, in Folge der Erschlaf- 
fung der Perinealmuskeln, tiefer steht, als im lebenden Weibe; es könnte 
aber auch sein, dass er durch die Manipulation der Untersuchung am lebenden 
Weibe gehoben würde (Holstein, UeberLage und Beweglichkeit des nicht 
schwangeren Uterus, i Zürich 1875. Eölliker, Beitr. zur Anatomie und 
Embryologie von Henle's Schülern, S. 53. Ranney, american Joum. of 
obstetrics 1883, p. 225, 350). 

Dass die Anhänge des Uterus, Ovarium und Ovidnct, im unteren 
Becken nicht Raum genug finden, um so zu liegen, wie man sie nach der 
Herausnahme ausgebreitet darstellt, unterliegt keinem Zweifel. DieOvidncte 
haben einen bogenförmigen, meist mit dem abdominalen finde medianwärts 
gekehrten Verlauf. Bezüglich der Lage der Ovarien bestehen verschiedene 
Angaben; ihre Längsaze hat nach Hasse (Archiv für GynäkoL YIII, 402) 
eine diagonale Richtung, von hinten median- nach vom lateral wärts ; nach 
Uis (Archiv für Anat. 1881, S. 398) und Schnitze (Pathologie und The- 
rapie der Lageveränderungen des Uterus. Berlin 1881, 8. 8) steht sie 
vertica], nach Kölliker (a. a. 0.) sagittaL 
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